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ABSTRAKT 
Tato diplomová práce se zabývá použitím některých metod shlukové analýzy na 
signál EKG s cílem třídění QRS komplexů podle jejich morfologií na normální a 
abnormální. Je využito hierarchické aglomerativní shlukování a nehierarchická metoda 
K – Means, pro něž byla v programovém prostředí Mathworks MATLAB vytvořena 
aplikace.  
První část práce se zabývá teorií v oblasti signálu EKG a shlukové analýzy, 
druhou je pak návrh, realizace a zhodnocení výsledků softwaru pro využití shlukové 
analýzy na EKG signálu k automatickému třídění QRS komplexů do shluků.         
KLÍČOVÁ SLOVA 
EKG, arytmie, shluková analýza, učení bez učitele, metriky, shlukovací algoritmy, 
dendrogram, hierarchické aglomerativní shlukování, K - Means    
 
 
 
 
 
ABSTRACT 
This diploma thesis deals with the use of some methods of cluster analysis on the 
ECG signal in order to sort QRS complexes according to their morphology to normal 
and abnormal. It is used agglomerative hierarchical clustering and non-hierarchical 
method K – Means for which an application in Mathworks MATLAB programming 
equipment was developed. 
The first part deals with the theory of the ECG signal and cluster analysis, and then 
the second is the design, implementation and evaluation of the results of the usage of 
developed software on the ECG signal for the automatic division of QRS complexes 
into clusters.    
KEYWORDS 
ECG, arrhythmias, cluster analysis, unsupervised learning, metrics, clustering 
algorithms, dendrogram, hierarchical agglomerative clustering, K – Means  
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1 ÚVOD 
Kardiovaskulární onemocnění jsou často velmi závažná a vyžadují rychlá a 
systematická řešení. Jednou z metod, jak tato onemocnění odhalit v poměrně časném 
stadiu je tzv. holterovské monitorování, tedy dlouhodobý EKG záznam a jeho následná 
analýza. Tento záznam se ovšem skládá až ze stovek tisíc srdečních cyklů, a pokud 
vůbec, je velmi obtížné a časově náročné, aby tento záznam byl cyklus po cyklu 
prohlédnut a vyhodnocen specializovaným lékařem. V dnešní době je několik možností, 
jak automatizovaně, s využitím výpočetní techniky a moderních postupů redukovat čas 
a zvýšit spolehlivost diagnostiky často smrtelných chorob. Jednou z možností je 
aplikace shlukovacích metod, které z daného dlouhodobého záznamu dokáží vytřídit 
důležité úseky signálu a připravit je k manuální diagnostice lékařem. Lékař tak 
vyhodnocuje pouze signifikantní data, klesá možnost pochybení lidského faktoru a celý 
proces se několikanásobně urychluje. 
1.1 Cíle diplomové práce: 
Tématem diplomové práce je shluková analýza signálu EKG. Cílem bude 
seznámit se se signálem EKG, jeho akvizicí a specifiky, srdečními arytmiemi, dále 
prostudovat možnosti shlukové analýzy, její metody a vytvořit rešerši v této oblasti. 
Dále budou navrženy metody pro výpočet vzdálenosti a stupně podobnosti mezi 
jednotlivými QRS komplexy, což je už součástí vlastních shlukovacích algoritmů. 
Detektor QRS komplexů bude vybrán z dostupných možností. Dále budou realizovány 
vybrané metody shlukové analýzy pro třídění QRS komplexů a bude ověřena jejich 
funkce na vybrané sadě EKG signálů z knihovny CSE. Dosažené výsledky budou 
diskutovány.    
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2 SRDEČNÍ CYKLUS 
Srdeční cyklus neboli srdeční revoluce je pravidelně se opakující činnost srdce, 
zahrnující jednotlivý stah srdečního svalu (systolu) a jeho následující uvolnění 
(diastolu). Výsledkem je vypuzení určitého objemu krve do velkého oběhu (aorty) a 
přibližně stejného objemu do oběhu malého (plicnice) [2]. Zde si v krátkosti popíšeme 
základy, pro čtenáře této práce se však předpokládají určité vstupní znalosti z oboru. 
1. Systola – kontrakce komor 
2. Diastola – relaxace komor 
Tyto fáze je dále možno rozdělit na dílčí části. Systola se dělí na izovolumickou 
kontrakci a ejekci, diastola pak na izovolumickou relaxaci, rychlé plnění komor, pomalé 
plnění komor a systolu síní.  
Srdeční frekvence se může měnit díky různým faktorům. Závisí především na 
tonizaci sinoatriálního uzlu sympatickým a parasympatickým autonomním nervstvem. 
Vliv na srdeční frekvenci má tedy sympatický a parasympatický nervový systém, 
dýchání, senzitivita baroreceptorů, chemorecepce, termoregulace, apod. 
 Kardiovaskulární systém se snaží zachovat dynamickou stabilitu systému tím, že 
mění srdeční frekvenci. Její změny jsou dány věkem, pohlavím, ale i fyzickým a 
psychickým zatížením nebo i léky. Doba trvání srdečního cyklu je nepřímo úměrná 
tepové frekvenci, z čehož plyne, že při stoupající frekvenci se délka cyklu zkracuje a při 
klesající prodlužuje. Za normální je podle většiny odborných zdrojů považována 
klidová tepová frekvence okolo 70 BPM, přičemž systola zabírá 1/3 a diastola 2/3 
srdečního cyklu. Při stoupající frekvenci dochází především ke zkracování diastolické 
části cyklu, systolická zůstává prakticky stejná. Během spánku může tepová frekvence 
poklesnout na hodnoty okolo 60 BPM, ovšem abnormálně klesající pod tuto hodnotu 
může indikovat bradykardii. Opačné maximum pak nastává při extrémní tělesné zátěži, 
kdy může tepová frekvence vzrůst až na 200 BPM. Abnormálně zvýšená frekvence při 
relaxovaném stavu (po fyzické i psychické stránce) pak indikuje tachykardii. 
2.1 Převodní systém srdeční 
Převodní systém srdeční zajišťuje vznik a koordinované šíření akčního potenciálu, 
který pak aktivuje jednotlivé části myokardu. Elektrické potenciály vznikají na rozhraní 
depolarizovaných a nedepolarizovaných úseků myokardu. Systém se dá přirovnat 
k několikanásobně jištěnému obvodu, který ze své konstrukce dokáže pracovat i 
v případě dílčích poškození. V případě srdce až na buněčnou úroveň. 
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Skládá se z několika hlavních částí jdoucích hierarchicky po sobě [1]: 
 
1. Sinoatriální uzel (SA) 
2. Internodální síňové spoje 
3. Atrioventrikulární uzel (AV) 
4. Hisův svazek 
5. Tawarovy raménka 
6. Purkyňova vlákna 
Název sinoatriální (SA uzel) vychází ze sinusového (míněno pravidelně se 
opakujícího) průběhu a umístění uzlu (atrium - síň). SA uzel je základním prvkem, kde 
vzniká vzruch, jedná se tedy o primární pacemaker, jelikož má vyšší frekvenci než další 
části schopné samovolně vytvářet impulsy akčního napětí (od AV uzlu až po vlastní 
myokard). SA tedy za normálního nechorobného stavu určuje srdeční frekvenci. 
Vzruch se ze SA uzlu šíří všemi směry, ovšem nejrychleji se šíří internodálními 
síňovými spoji směrem k AV uzlu. Tyto internodální síňové spoje lze rozdělit na 
Thorelův svazek, Wenckebachův svazek a Jamesův svazek [1]. 
AV uzel (atrioventrikulární - síňokomorový), jak již z názvu vyplývá, tvoří jisté 
elektrické rozhraní mezi síněmi a komorami. Síně a komory jsou od sebe odděleny 
dielektrickou přepážkou tvořenou vazivovými tkáněmi, kterými jako vodič dále směrem 
ke komorám prostupuje Hisův svazek. AV uzel spolu s Hisovým svazkem tvoří 
takzvanou síňokomorovou junkci (AV junkci) a je kriticky důležitou částí systému, 
protože vzruch se díky dielektrické přepážce ke komorám může šířit pouze touto cestou. 
 Při poruše SA uzlu přebírá AV uzel funkci jako sekundární pacemaker s tzv. 
nodálním – junkčním srdečním rytmem. Podle [2] má AV uzel důležitý význam u 
fibrilace a flutteru síní, kdy aktivace síní je cca 300 BPM, a AV uzel chrání komory 
před touto vysokou frekvencí, která by vedla k jejich vyčerpání a srdečnímu selhání. 
AV uzel zde působí jako fyziologický blok a převede jen vzruchy, které nespadají do 
jeho refrakterní fáze. 
Hisův svazek poté v mezikomorovém septu přechází v levé a pravé Tawarovo 
raménko, které se pak dále dělí na přední a zadní fascikulus ovlivňující konkrétní části 
komorového myokardu. 
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Na obr. 1 jsou znázorněny jednotlivé části převodního srdečního systému. 
 
Obr. 1: Schematické znázornění srdeční převodní soustavy, převzato z [2]. SA-
sinoatriální uzel; AV-atrioventrikulární uzel; HS-Hisův svazek; PR-pravé raménko 
Tawarovo; PF-přední fascikulus; ZF-zadní fascikulus; 1-Thorelův svazek; 2-
Wenckebachův svazek; 3-Jamesův svazek; 4-Mahaimova vlákna 
2.2 Elektrokardiogram (EKG) 
Elektrokardiogram je záznam změny elektrického projevu (potenciálu) srdeční 
činnosti v čase - srdečních kontrakcí přístrojem zvaným elektrokardiograf. Tyto projevy 
mohou být poměrně jednoduše snímány povrchovými hrudními či končetinovými 
elektrodami. EKG je ze všech elektrických projevů lidského organismu nejvíce obecně 
známý a využívaný biosignál. Nejjednodušším využitím EKG je výpočet srdečního tepu 
v jednotkách BPM (Beats Per Minute) přímo z měření času mezi po sobě jdoucími R 
vlnami. O mnoho hodnotnější je však fakt, že průběh EKG je ovlivňován závažnými, 
ale i častými kardiovaskulárními onemocněními, jako jsou arytmie, ischemická choroba 
srdeční, infarkt myokardu a další. 
2.2.1 Normální průběh EKG 
Abychom zjistili, zda je průběh EKG normální, je zde několik základních kritérií, které 
se vyhodnocují jako první, dříve než se provede podrobný popis EKG křivky. 
 Srdeční rytmus – za normální považujeme, když „iniciátorem“ srdečního cyklu 
je impuls pocházející z primárního pacemakeru – SA uzlu. 
 Akce srdeční – může být pravidelná či nepravidelná. Pravidelná je u sinusového 
rytmu, QRS komplexy jsou ve stejné vzdálenosti od sebe. Nepravidelná potom 
v případě, kdy se vzdálenost QRS komplexů stále mění (např. u fibrilace síní, což je 
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nejčastější příčina nepravidelné srdeční akce). Je-li vzdálenost většinou stejná a jen 
ojediněle je vzdálenost mezi QRS komplexy jiná, pak je to způsobeno nejčastěji 
přítomnými extrasystolami. 
 Frekvence – za normální považujeme frekvenci v rozmezí 60 – 90 BPM, kdy 
pod 60 BPM tento stav nazýváme bradykardií a nad 90 BPM jej nazýváme tachykardií. 
 Elektrická osa srdeční – vyjadřuje postupující síňovou a komorovou aktivaci. 
Je dána součtem všech okamžitých vektorů, které tvoří příslušnou depolarizační 
smyčku. Lze ji odhadnout podle několika kritérií i z dvanáctisvodového EKG, zde se 
tímto však nad rámec zabývat nebudeme. Jako fyziologické rozmezí se udává  -30° až + 
105°. 
2.2.2 Popis a charakteristika EKG křivky 
Srdeční cyklus se vyznačuje elektrickou aktivitou tvořenou dílčími událostmi, 
jejími charakteristickými projevy v časové oblasti. Pro rozpoznání a klasifikaci 
patologických stavů je důležité znát typický průběh signálu, který můžeme vidět na obr. 
2. Zde si uvedeme popis jednoho srdečního cyklu podle [1]. 
 
Obr. 2: Normální srdeční cyklus, převzato z [14] 
 
1. Vznik impulsu akčního napětí v SA uzlu. 
2. Vzruch se šíří internodálními síňovými spoji a vyvolává pomalu postupující 
depolarizaci síňového myokardu vedoucí ke kontrakci. V EKG křivce toto 
znázorňuje vlna P s pozitivní výchylkou. Díky poměrně pomalé kontrakci a 
nízkému napětí se jedná o nízkonapěťovou vlnu s dlouhým časovým průběhem. 
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Typická amplituda se pohybuje v rozmezí 0,1 mV až 0,2 mV a délka trvání vlny 
kolísá od 60 do 80 ms.  
3. Vzruch se přes síňové dráhy dostává do AV uzlu, který způsobí prodlevu v délce 
60 – 80 ms. Tento zásah se v záznamu EKG projeví jako nečinná, izoelektrická 
prodleva, která následuje těsně po vlně P a označuje se jako PQ segment. Během 
této doby po systole síní dochází k setrvačnému toku krve do komor.  
4. Po prodlevě v AV uzlu dochází k rychlému šíření vzruchu přes postupně se 
větvící systém tvořený Hisovým svazkem, Purkyňovými vlákny, Tawarovými 
raménky a fascikuly ke komorovému myokardu. Rychlé šíření signálu způsobí 
rychlou depolarizaci – kontrakci komor. Na EKG záznamu je pozorován QRS 
komplex, který je tvořen bifázickou či trifázickou vlnou (kmitem) s amplitudou 
okolo 1 mV a dobou trvání 80 – 120 ms. 
5. Po QRS komplexu pak následuje izoelektrický segment ST s typickou dobou 
trvání 100 – 120 ms. 
6. Následuje pomalá vlna T, která značí repolarizaci komor a vyznačuje se 
amplitudou 0,1 – 0,3 mV a dobou trvání 120 – 160 ms. Tato vlna je 
konkordantní (souhlasně výkyvná) s QRS komplexem, tedy většinou jde o 
pozitivní výchylku. Je velmi citlivým indikátorem stavu srdeční svaloviny. 
7. Někdy za vlnou T následuje vlna U, je pozitivní, vždy menší než vlna T. Její 
příčina není jasná, soudí se však na pozdější repolarizaci komorového septa či 
opožděnou repolarizaci částí myokardu či Purkyňových vláken. Fyziologicky se 
vyskytuje u mladých lidí a sportovců. 
  
V následující tabulce jsou uvedeny typické atributy zkoumaných úseků EKG 
signálu. Údaje v tabulce jsou uvedeny podle [1]: 
Tab. 1.: Analyticky využívané úseky srdečního cyklu a jejich typické atributy 
Fáze Doba trvání [ms] Amplituda [mV] 
P vlna 60 – 80 0,1 – 0,2 
P-Q segment 60 – 80 izoelektrický 
P-R interval 120 – 200 - 
P-R segment 80 - 
QRS komplex 80 – 120 0,8 – 1,2 
S-T segment 120 izoelektrický 
Q-T interval 360 – 440 - 
T vlna 120 – 160 0,1 – 0,3 
U vlna 50 0,05 – 0,1 
 
2.3 Poruchy srdečního rytmu (arytmie) 
Jako arytmie, nebo také dysrytmie se označují všechny poruchy tvorby vzruchu – 
rytmy s atypickým místem vzniku vzruchu, nefyziologické frekvence a také veškeré 
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poruchy vedení vzruchu. Arytmie můžou být způsobeny jak špatnou funkcí SA či AV 
uzlu, tak i dysfunkcí některé části převodního systému srdečního, nebo i samotného 
poškození myokardu – vznik atypických vodivých drah mezi síněmi a komorami atd. 
Vznik jednotlivých vln a jejich zobrazení v EKG signálu je tak velmi cenným zdrojem 
informací o zdraví životně důležitého orgánu. 
Jednotlivé části srdce, jak již bylo nastíněno výše, dokáží zastoupit funkci 
primárního pacemakeru – SA uzlu, jelikož mají vlastnost tvorby vlastního impulsu 
akčního napětí. Příkladem mohou být AV uzel, Purkyňova vlákna, síňový i komorový 
myokard. Pokud však dojde k takovému poškození, tato změna se spolehlivě projeví na 
EKG křivce.  
Pokud tedy dojde k poškození, či potlačení vzruchu z SA uzlu, některá z výše 
uvedených tkání přejímá funkci primárního pacemakeru či, zavede ektopické pulzy. Na 
záznamu se začnou projevovat abnormality, kdy tento pulz vzniká mimo obvyklé místo 
než při nepatologickém stavu. Neobvyklým místem je míněn jiný čas / fáze v srdečním 
cyklu, dále dochází k amplitudovým a frekvenčním změnám v záznamu. Jedny 
z nejnebezpečnějších projevů jsou předčasné nebo chybějící R – vlny či celé QRS 
komplexy způsobené ektopickými pulzy, či obecněji vlnami akčního napětí. Z 
fyziologického hlediska v tomto případě dochází k předčasnému stahu komor, které 
nebyly předem dostatečně naplněny, což způsobí neefektivní čerpání krve, tento stav, 
kdy síně i komory nepracují koordinovaně, může vyvrcholit až ve fibrilaci, vyčerpání 
srdečního svalu a smrt. Ektopické pulzy také mohou vznikat v poškozené tkáni i pokud 
je převodní srdeční systém jinak v pořádku a díky refrakteritě myokardu blokovat 
normální sled srdečních fází, zvláště pak R – vln. Dalším příkladem může být elevace či 
deprese ST segmentu, který je za normálního stavu izoelektrický a v linii s PQ 
segmentem. Elevace či deprese zde vychází z nedostatečného zásobení určité části 
myokardu koronárními tepnami krví. Značí blokádu těchto tepen, která v důsledku 
může vést až k odumření myokardu – infarktu, kdy myokard ztrácí kontraktilní 
schopnost a nekrotizuje.      
Velké množství nemocí a patologických změn způsobí jisté a individuální změny 
na průběhu EKG signálu. Na výše uvedených příkladech jasně vidíme, že analýza EKG 
signálu je tedy zásadním nástrojem pro kontrolu správné srdeční funkce a odhalování 
abnormalit. Včasná registrace onemocnění pak často vede k záchraně života či úplnému 
vyléčení nemoci. 
2.3.1 Dělení základních arytmií 
 Srdeční arytmie můžeme dělit podle několika kritérií, pro potřebu této práce 
však uvedeme pouze základní hierarchii (pro úplnost). 
 Dělení arytmií podle poruchy tvorby vzruchu: 
Sinusové arytmie (porucha tvorby vzruchu v SA uzlu) 
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- Sinusová tachy / bradykardie, respirační / nerespirační sinusová arytmie, 
sinusová zástava, sick sinus syndrom 
Supraventrikulární arytmie (síňové arytmie) 
- Předčasné síňové stahy - supraventrikulární extrasystoly (SVES), 
supraventrikulární tachykardie (SVT), fibrilace síní, flutter síní, putující 
pacemaker, multifokální supraventrikulární tachykardie 
Komorové arytmie (ventrikulární arytmie) 
- Komorové předčasné stahy – komorové extrasystoly (KES), komorová 
tachykardie, komorová fibrilace, komorový flutter, komorová zástava 
 Dělení arytmií podle poruchy vedení vzruchu: 
Sinoatriální blokáda I. – III. stupně 
Atrioventrikulární blokáda I. – III. stupně 
Raménkové blokády 
- BLRT / BPRT (blok levého / pravého raménka Tawarova) 
- LPH / LZH (levý přední / zadní hemiblok) 
- Bi – trifascikulární blokáda 
 Kombinace poruchy tvorby i vedení vzruchu: 
Junkční arytmie 
- Atrioventrikulární (nodální) reentry tachykardie AVRT / AVNRT 
Syndrom preexcitace  
- syndrom Wolff–Parkinson–White, WPW 
- syndrom Lown–Ganong–Levine, LGL 
- Mahaimův typ preexcitace 
Parasystolie 
- Srdce je aktivováno dvěma nezávislými pacemakery 
2.3.2 Nejčastější arytmie a jejich základní popis 
V sadě zpracovávaných signálů z knihovny CSE se jako abnormality objevují 
extrasystoly, ať už síňové či komorové. Dále tachy / bradyarytmie a morfologické 
změny na EKG způsobené proběhlými onemocněními. V popisu se nyní zaměříme 
především na extrasystoly, jelikož se budeme zabývat shlukovou analýzou QRS 
komplexů a právě extrasystoly, především ty komorové mají významný vliv na jejich 
tvar. 
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Komorové extrasystoly (KES): 
Extrasystoly, především ty komorové (KES) patří mezi nejčastější arytmie. 
Ojediněle se vyskytují až u 50% zdravé populace, jako izolované KES. Klinicky 
významné jsou KES především u osob se srdečním onemocněním, kde mohou toto 
onemocnění doprovázet (tj. onemocnění je jejich příčinou a prvním symptomem, např. 
ICHS, akutní infarkt myokardu, kardiomyopatie, aortomitrální srdeční vady). KES 
mohou být také iniciátory závažných komorových arytmií.  
Vznikají v ektopických centrech v komorách, nejčastěji ve svalovině či 
Purkyňových vláknech. 
Podle četnosti výskytu je dělíme na ojedinělé (sporadické, izolované), nakupené 
(kuplety, triplety, až paroxysmální tachykardie), vázané (bigeminie, trigeminie, 
kvadrigeminie atd.). Podle počtu ektopických center se dělí na monomorfní a 
polymorfní (monotopní a polytopní). Monomorfní mají stále stejný tvar, jelikož 
vycházejí z jednoho centra. Polymorfní pocházejí z různých ektopických center 
(fokusů), přičemž každému centru náleží jeden typ KES. 
Při KES má QRS komplex výrazně aberantní tvar, který se podobá bloku 
pravého či levého raménka Tawarova, jelikož vzruch se od centra ektopie šíří nikoliv 
fyziologicky převodním systémem srdečním, ale přímo mezi buňkami myokardu. Platí 
křížové pravidlo, kdy KES vznikající v pravé komoře mají tvar bloku levého raménka a 
naopak. Komorové extrasystoly mají úplnou kompenzační pauzu díky tomu, že po KES 
bývají komory při příchodu normálního podráždění ještě v refrakterní fázi, proto dojde 
ke stahu až v následujícím cyklu. Úplná kompenzační pauza znamená, že součet 
preextrasystolického a postextrasystolického intervalu je roven 2 R-R.   
Extrasystolický QRS komplex je vždy rozšířen nad 120 ms, většinou výrazně.      
Síňové extrasystoly (SVES): 
Supraventrikulární předčasné stahy dělíme podle místa vzniku na síňové a junkční 
(oblast vzniku AV uzel), nejprve se podívejme na síňové. Vzruch, který vznikne 
v síních mimo SA uzel se uplatní jen tehdy, jestliže přijde dříve než pravidelný sinusový 
impuls. Vlna P má aberantní tvar z důvodu, že se vlna depolarizace po síních šíří jinými 
cestami a směrem než obvykle. SVES obvykle retrográdně vybije SA uzel a nový 
vzruch se začne tvořit od počátku. Neúplná kompenzační pauza, která následuje po 
supraventrikulární extrasystole je charakteristická tím, že součet pre a 
postextrasystolického intervalu je menší než 2 R-R.  
U SVES je tedy hlavním poznávacím znakem aberantní P vlna, která přichází dříve 
než očekávaný impuls z SA uzlu. Sled P – QRS – T je zachovalý a QRS má normální 
štíhlý tvar, i délku do 120 ms. Jen výjimečně lze spatřit SVES se širokým QRS 
komplexem (typickým pro KES), a to v případě velmi časné supraventrikulární 
extrasystoly, která prochází dále do komor v čase relativní refrakterní fáze (tj. v čase, 
kdy lze komorovou svalovinu podráždit jen nadprahovým podnětem).         
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Druhou skupinou jsou pak junkční extrasystoly. 
Tyto ektopické stahy vznikají v oblasti AV junkce (oblast mezi AV uzlem a 
bifurkací (dělením) Hisova svazku na fascikuly) a šíří se na obě strany, tj. směrem do 
síní i směrem do komor. Retrográdní (zpětné) šíření na síně je však podmíněno 
fyziologicky, nevyskytuje se tedy u všech jedinců. 
Pokud se vzruch z AV junkce na síně přenáší, může vlna P QRS komplexu 
předcházet, pak je vlna P vždy abnormální právě díky opačnému směru depolarizace 
síní. P vlna dále může s QRS komplexem splývat – je neidentifikovatelná, nebo 
následovat až po QRS komplexu. 
V případě junkčních extrasystol: QRS komplex má normální tvar, je štíhlý, 
délkou souhlasí s pro daného jedince normálním komplexem a přichází dřív než 
očekávaný komplex. Junkční extrasystoly nemají kompenzační pauzu. 
Junkční extrasystoly jsou vzácné a často neodlišitelné od síňových extrasystol, 
proto se obecně označují jako supraventrikulární. Klinicky jsou srovnatelné se síňovými 
extrasystolami. I v případě tohoto typu platí, že pokud jsou velmi časné, mohou mít 
aberantní QRS komplex – přicházejí v době, kdy je některé z Tawarových ramének 
ještě v refrakterní fázi. 
Nyní se už jen zkratkovitě zmíníme o dalších častých arytmiích, ty však nejsou 
v našem případě předmětem přínosem k hodnocení normálních a patologických QRS 
komplexů, proto bude popis velmi obecný. 
Tachykardie: 
Sinusová tachykardie: Je projevem zrychlené činnosti SA uzlu ať už z důvodu 
fyzické námahy, respiračního cyklu či fyziologické abnormality. Pokud se zrychlená 
frekvence projevuje v relaxovaném stavu, je nad 90 BPM, mluvíme o sinusové 
tachykardii. Jediná odchylka oproti normálnímu EKG záznamu je zrychlená srdeční 
činnost.  
Supraventrikulární tachykardie: Je nejčastěji projevem mechanismu reentry, či 
vzácněji ektopie v oblasti síňového myokardu mimo SA uzel. Frekvence leží v intervalu 
140 až 220 BPM. QRS komplex je normální, reaguje na vagové manévry (techniky 
k podráždění parasympatiku vedoucí ke snížení frekvence srdeční činnosti). 
Komorová tachykardie: Za komorovou tachykardii označujeme 3 a více po sobě 
jdoucích extrasystol (triplet a výše) v rychlém sledu. Ektopické ložisko aktivuje komory 
na frekvenci 140 – 220 BPM. Komorová tachykardie je často předcházena komorovými 
extrasystolami. Klinicky je daleko významnější než jakákoliv supraventrikulární 
tachykardie. 
Bradykardie: 
Sinusová bradykardie: Jedná se o označení normálního tvaru EKG křivky 
s frekvencí pod 60 BPM, rytmus je sinusový, akce je pravidelná, QRS komplex je 
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normální. Fyziologicky se vyskytuje u mladých osob a sportovců, obecně ve spánku. 
Patologicky pak při sníženém metabolismu, u zvýšené vagotonie, po podání léků 
(antihypertenziva – ß blokátory).  
Pozn.: U komor se bradykardie projevuje při existenci sinusové bradykardie či při 
poruše vedení ze síní na komory (porucha vedení vzruchu).  
Flutter: 
Flutter síní: Projevuje se naprosto pravidelnou aktivací síní na frekvenci 250 – 
350 BPM. Je daleko vzácnější než fibrilace síní, zato ale závažnější. Na EKG záznamu 
lze spatřit flutterové vlny F, které jsou velmi zřetelné a mají stále stejný tvar – pilovitý 
průběh. Rytmus komor je v tomto případě většinou pravidelný a je v určitém poměru ku 
frekvenci flutterových vlnek.  
Flutter komor: Vyskytuje se oproti fibrilaci komor zcela vzácně, ovšem má 
stejnou klinickou závažnost. Na EKG lze spatřit silně aberantní, pravidelně se opakující 
QRS komplexy připomínající sinusoidu o frekvenci 180 – 220 BPM. Flutter komor je 
často neodlišitelný od paroxysmální (záchvatovité, krátkodobé) komorové tachykardie.   
Fibrilace: 
Fibrilace síní: Jejím projevem je nekoordinovaná činnost síní na frekvenci běžně 
nad 300 BPM, až do 600 BPM. Komorové komplexy pak následují zcela nepravidelně, 
většinou s frekvencí 80 – 100 BPM. Chybí vlna P, která je nahrazena vlnkami f na 
zmíněné frekvenci 300 – 600 BPM. Lze ji dělit na jemnovlnnou a hrubovlnnou podle 
amplitudy vlnek f. 
Fibrilace komor: Je charakterizována chaotickou aktivací komor na frekvenci 300 
a více BPM a vedoucí k hemodynamicky neúčinným stahům, tím k zástavě oběhu – 
minutový srdeční výdej rychle klesá, následuje kardiální synkopa a následně smrt. Vždy 
vzniká pouze na hrubě porušeném srdečním svalu, nebo lze fibrilaci komor vyvolat 
úrazem elektrickým proudem či špatně provedenou kardioverzí (fenomén R na T).          
Poruchy vedení vzruchu: 
V popisu signálů ve zhodnocení výsledků práce se objevují i pojmy z této oblasti, 
tak si pro úplnost ve stručnosti popíšeme základy této problematiky. 
Sinoatriální blokáda (SA blok): SA blokáda je porucha přenosu vzruchu od SA 
uzlu na síňový myokard. Vzruch je zpomalený či úplně zablokovaný, podle toho se 
klasifikují do několika stupňů. 
Atrioventrikulární blokáda (AV blok): Oblast AV junkce je nejdůležitější část 
převodního srdečního systému, jelikož je toto místo (fyziologicky) jediným vodivým 
spojením mezi síněmi a komorami. Dělí se na 3 stupně dle závažnosti. 
Stupeň 1: Prodloužené vedení vzruchu ze síní na komory (PQ interval nad 200 ms).    
Stupeň 2: Neúplný, tedy částečný blok 
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- Typ Möbitz I = postupné prodlužování PQ intervalu až následně blok, 
následuje opakování procesu 
- Typ Möbitz II = konstantní PQ interval s následným nepřevedením na komory, 
je pravidelný či nepravidelný (např. 3:1, kdy se na komory převede každá třetí 
P vlna) 
Stupeň 3: Úplný AV blok  
- kompletně přerušené vedení mezi síněmi a komorami, síně i komory pracují 
„svým vlastním“ tempem určeným svými pacemakery. 
Raménkové blokády: 
Jedná se o poruchu vedení Tawarových ramének, jsou nejčastější poruchou vedení 
vzruchu. Na EKG se projevují specifickými změnami, které postihují QRS komplex 
z důvodu, že se vzruch nešíří fyziologicky těmito cestami, ale postupuje vlastním 
myokardem. Pozorujeme aberace QRS komplexů. Při existenci bloku pravého 
Tawarova raménka s levým předním či zadním hemiblokem (blokáda předního či 
zadního fascikulu) mluvíme o bifascikulární blokádě. Pokud je přerušeno vedení obou 
fascikulů  levého raménka a existuje blokáda pravého raménka Tawarova, pak se jedná 
o trifascikulární blokádu = AV blok stupně 3.  
Syndrom komorové preexcitace: 
V případě, kdy mezi komorami a síněmi existuje i jiné vodivé spojení než je 
fyziologický převodní systém, tedy konkrétně oblast AV uzlu až Hisova svazku, může 
nastat situace, kdy se vzruch ze síní převede na komory jinou, než fyziologickou 
drahou. Na EKG pozorujeme zkrácený PQ interval pod 120 ms a existenci tzv. delta (Δ) 
vlny. Delta vlna je vyjádření přímé návaznosti P vlny na QRS komplex, nikoliv nějaká 
vlna „navíc“. Vodivé spojení je způsobeno abnormálními svalovými můstky (akcesorní 
= přídavné dráhy). 
Parasystolie: 
Parasystolie se vyznačuje existencí dvou center tvorby vzruchů (para = paralelní), 
která vytváří vzruchy zcela nezávisle na sobě (tj. neuplatňuje se žádná hierarchie mezi 
pacemakery). Často nastává případ, kdy prvním centrem je SA uzel a druhým ektopický 
fokus v síních či komorách, který je chráněn před vybitím sinusovým vzruchem tzv. 
vstupním blokem.     
2.4 Svody pro akvizici EKG signálů 
Pro záznam EKG signálu se standardně používá 12 kanálový systém elektrod 
sestávající ze 3 bipolárních končetinových svodů (I, II a III), 3 unipolárních 
augmentovaných – zesílených svodů (aVR, aVL, aVF) a 6 unipolárních hrudních svodů 
(V1, V2, V3, V4, V5, V6). Zemnící elektroda se připojuje na pravou nohu a spojuje 
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s uzemněním. Svody a jednotlivá zapojení jsou zde uvedeny proto, aby bylo zavedeno 
názvosloví a termíny pro další části této práce. 
Bipolární svody snímají rozdíly potenciálů mezi dvěma elektrodami. Svody I, II a 
III jsou umístěny na levé ruce, pravé ruce a levé noze. Tyto svody se také označují jako 
Einthovenovy. Jednotlivé svody se přivedou na vstup diferenčního zesilovače a měří se 
napětí vůči zemnicí elektrodě na pravé noze. Elektrody tvoří tzv. Einthovenův 
trojúhelník, kde srdce leží v pomyslném těžišti tohoto trojúhelníku – elektrody mají 
stejnou vzdálenost od srdce. Spojením svodů přes stejně velké odpory vzniká tzv. 
Wilsonova svorka, napětí takto vzniklé (teoreticky nulové) odpovídá hodnotě, která je 
protipólem pro měření hrudními svody a reprezentuje elektrický střed srdce.     
           (1) 
 
            (2) 
 
             (3) 
 
              (4) 
 
                jsou napětí mezi jednotlivými svody a              jsou potenciály na 
jednotlivých svodech.  
Unipolární končetinové svody snímají potenciály z jednoho místa proti místu 
druhému (diferentní – indiferentní elektroda). Po svém vynálezci se také označují jako 
Goldbergerovy svody. Svody aVR, aVL a aVF jsou umístěny na stejném místě jako 
bipolární končetinové svody, tedy R v názvu značí pravou ruku, písmeno L levou ruku a 
F je označení pro svod na levé noze. Signál ze dvou svodů je vždy porovnáván se 
zbývajícím třetím pomocí diferenčního zesilovače. 
         
     
 
 (5) 
 
         
     
 
 (6) 
 
         
     
 
 (7) 
 
                   jsou napětí mezi jednotlivými svody a              jsou potenciály na 
jednotlivých svodech. 
Unipolární hrudní svody jsou nejdůležitější unipolární svody v celém systému. 
Umožňují měřit elektrický srdeční vektor v prostoru, proto bylo nutné umístit tyto 
elektrody v rovině kolmé na rovinu, která je tvořena výše popsanými svody. Svody V1 
– V6 jsou umístěny na hrudníku, jak je patrné z obrázku č. 3. Popis přesného umístění 
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podle pravidel však není pro tuto práci podstatné. Napětí na jednotlivých svodech je 
měřeno proti Wilsonově svorce. 
 
Obr. 3: Umístění hrudních svodů s průmětem do kolmé roviny na rovinu tvořenou 
končetinovými svody, převzato z [2]. 
V praxi však bývá měřeno jen 8 svodů, a to I, II, V1 – V6, ostatní svody (III, aVR, 
aVL, aVF) lze jednoduše dopočítat. 
               (8) 
 
 
          
    
 
        
     
 
    
     
 
 
(9) 
 
         
   
 
       
     
 
    
     
 
 (10) 
 
           
  
 
       
     
 
    
     
 
 (11) 
 
Dalšími používanými jsou ortogonální svody, kde nejrozšířenějším je Frankův 
systém elektrod. Tyto systémy pracují v souřadné soustavě x, y, z a lze z nich sestavit 
vektorkardiogram.  
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3 SHLUKOVÁ ANALÝZA 
3.1 Co je to shluková analýza 
Shluková analýza je obecný název pro početnou skupinu matematických metod, 
která v současnosti čítá stovky různých modifikací. Tyto metody jsou obecně používány 
pro nalezení stejných, či jistým způsobem podobných prvků v určité skupině. 
 Jednoduchým příkladem může být supermarket, v němž je pivo jedné značky 
uloženo na jednom místě, pivo druhé značky na jiném místě, ale souhrnně je pivo všech 
značek v jedné části supermarketu, v sekci nápojů. Sobě podobné položky jsou tedy 
shlukovány podle jednoduché logiky do skupin. Druhým příkladem může být pytel 
kuliček lišících se ve velikosti a barvě. Pokud jej vysypeme a roztřídíme jednotlivé, 
sobě si odpovídající kuličky do jednotlivých pytlíků, právě jsme tak, aniž bychom si to 
mnohokrát uvědomovali, provedli toto členění pomocí jistých principů shlukové 
analýzy a pytlíky můžeme považovat za shluky.  Kuličky jsme tedy kategorizovali 
podle určitých daných, společných vlastností.  
Matematické metody shlukové analýzy celý tento proces vykonávají čistě 
matematicky. Namísto třídění fyzických objektů třídí popisy jejich vlastností ve formě 
dat podle zadaných kritérií. Zkoumané objekty jsou tedy matematicky roztříděny do 
shluků podle jejich podobnosti. 
Shluková analýza se řadí mezi metody učení bez učitele, neexistuje zde tedy 
trénovací množina dat. Jejím cílem je v dané množině objektů nalézt její podmnožiny – 
shluky objektů – tak, aby si členové shluku byli navzájem podobní, ale nebyli si příliš 
podobní s objekty mimo tento shluk. 
3.2 Princip shlukové analýzy 
Jak již bylo naznačeno výše, namísto reálných objektů tyto nahrazujeme jejich 
parametrickými popisy. Výstupem shlukování pak bude množina shluků, kde si budou 
jednotlivé objekty co nejvíce podobné. Prvním úkolem je zavedení postupu, který 
zajistí, aby byly všechny objekty kategorizovány. Míra podobnosti (po normalizaci) leží 
v intervalu      , kde   znamená maximální odlišnost a   značí absolutní shodu. 
Metody shlukové analýzy obecně pracují na vyjádření míry nepodobnosti, nikoliv 
podobnosti, jak by se mohlo na první pohled zdát. Příkladem může být výpočet 
podobnosti dvou R-R intervalů, kde se se zvyšující se podobností zmenšují vzdálenosti 
bodů křivek v sobě si odpovídajících úsecích (obecně vzato až v jednotlivých vzorcích) 
signálu. 
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Vytváříme tedy disjunktní podmnožiny   z   objektů množiny  .      
 
Nechť   značí množinu   objektů. Rozklad               množiny   je 
množina disjunktních, neprázdných podmnožin  , které společně tvoří  . To platí pro 
    a dále platí: 
 
        ,                     (12) 
 
Množina    je nazvána jako komponenta rozkladu, shlukování je tedy rozklad 
vstupní množiny   na komponenty  , které jsou označovány jako shluky. 
 
Podle [5] shlukování patří k třídě úloh typu: 
 
Nechť   je náhodný objekt z množiny objektů   s rozdělením pravděpodobnosti 
      . Nechť   je množina rozhodnutí taková, že pro každý objekt     vznikne 
určité rozhodnutí    . Nechť           je pokutová funkce, jejíž hodnota 
       představuje ztráty v případě volby rozhodnutí   pro objekt  . Při zvoleném 
rozhodnutí   zde pokuta závisí na známém pozorování   a ne na nepozorovatelném 
stavu. Pojem nepozorovatelný stav se zde vůbec nevyskytuje, to znamená, že všechny 
objekty jsou výsledně zahrnuty do určité z podmnožin  . 
Cílem úlohy je vytvořit postup       , který minimalizuje hodnotu: 
 ∑               
   
 (13) 
3.3 Znaky 
Při přípravě dat pro shlukovací algoritmus je třeba množinu objektů popsat 
množinou proměnných. Jednotlivé proměnné se označují jako znaky a tyto lze rozdělit 
do několika tříd. Objekt však může mít několik znaků ze všech uvedených tříd. 
Inspirováno [4]. 
- Kvantitativní – Nejpočetnější skupina znaků, prvky znaků leží v intervalech 
hodnot (např. reálných čísel), lze provádět veškerou matematickou analýzu. 
Kvantitativní typ značí, že hodnota znaku vyjadřuje množství (kvantitu). 
Příkladem jsou hmotnost, krevní tlak, sklon srdeční osy, vzdálenosti.  
 
- Kvalitativní (kategoriální) – Mějme případ, kdy existuje konečná množina 
stavů, ve který se znak může nacházet. Tato množina pak může být uspořádaná, 
částečně uspořádaná, nebo není uspořádání definováno. Příkladem může být 
popis závažnosti srdeční dušnosti dle New York Heart Association pomocí 4 
kategorií. 
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- Binární (dichotomické) – Hodnota znaku je vybrána z dvouprvkové množiny, 
většinou skládající se z 0 a 1, kde 0 značí, že objekt nemá požadovanou 
vlastnost a 1 znamená, že požadovanou vlastnost má. Příkladem může být 
chybějící R vlna – je vlna přítomna v zadaném intervalu, nebo vlna přítomna 
není. 
3.4 Standardizace a normalizace dat 
Důležitým úkolem je nutnost standardizovat data, abychom zamezili závislosti 
hodnot znaku na různých jednotkách a jednotlivé znaky byly vzájemně souměřitelné. 
Pokud bychom toto neučinili, některé znaky by mohly působit dominantně a některé by 
jen málo ovlivnily kategorizaci do jednotlivých shluků.  Jedním ze způsobů, kdy máme 
více vstupních znaků v různých jednotkách a potřebujeme data učinit souměřitelnými je 
tedy standardizace.  
Mějme matici dat         typu    , kde řádky jsou  -rozměrné vektory čísel 
charakterizující   objektů. 
Podle [5] provedeme dva kroky: 
1. Vypočteme střední hodnotu   ̅ j-tého znaku    a směrodatnou odchylku    pro 
         podle vzorců: 
   ̅  
 
 
∑   
 
   
     √[
 
 
∑(      ̅)
 
 
   
]  (14) 
 
2. Původní hodnoty      -tého znaku  -tého objektu přepočteme na tzv. 
standardizované hodnoty: 
     
      ̅
  
 (15) 
 
Tyto standardizované hodnoty nyní mají střední hodnotu rovnou 0 a rozptyl 1, leží 
tedy v intervalu 
     〈    〉 (16) 
 
Objekty pro shlukovou analýzu jsou, jak již bylo uvedeno výše, určeny pomocí 
vektorů o   složkách, které představují hodnoty   znaků. Ze stejného důvodu, tato 
vstupní data, i tyto vektory mohou negativně ovlivnit výsledky kvantitativní 
kategorizace podobnosti objektů. Tyto vektory je tedy vhodné normalizovat, na stejnou 
normu, a to nejlépe na jednotkovou. 
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3.5 Podobnost a nepodobnost objektů 
Jeden ze základních problémů shlukové analýzy obecně je stanovení podobnosti 
objektů a jejího kvantitativního vyjádření. Je tedy nutno stanovit vhodný předpis  , 
který každé dvojici objektů         přiřadí číslo         . Toto číslo nyní vyjadřuje 
míru podobnosti objektů a požadujeme, aby mělo tyto vlastnosti: 
                                 (17) 
 
Dále je zásadní, aby v případě       nabývala funkce          maxima z oboru 
hodnot  . Toto platí pro shlukovací metody, kdy vycházíme z podobnosti objektů. 
Předpis   podle výše uvedených požadavků dává hodnotu          tím vyšší, čím 
vyšší je podobnost objektů. Převážně však shlukovací metody pracují s mírou odlišností 
objektů, tedy s mírou nepodobnosti. Pro předpis   tedy požadujeme, aby          při 
shodě objektů, tedy při       nabývala hodnoty 0, tedy minima. Typy předpisu   
jsou koeficienty asociace a koeficienty korelace pro vyjádření míry podobnosti. Pro 
vyjádření míry nepodobnosti se používají metriky, které jsou, jak z předešlého vyplývá, 
používané nejčastěji. 
3.5.1 Koeficienty asociace 
Koeficienty asociace se používají v případě, kdy použitý znak spadá do binárního 
(dichotomického) typu, tedy objekty jsou popsány   znaky, které nabývají hodnot 
z dvouprvkové množiny. Koeficienty jsou převážně definovány tak, aby náležely 
intervalu 〈   〉. Podle [5]: 
Mějme objekty charakterizovány   znaky, které nabývají hodnoty z množiny      . 
Pro popis asociace, tedy sdružení dvojice objektů        , zavedeme čísla:          . 
-    je počet případů pozitivní shody, což znamená počet znaků nabývající 
hodnoty pravda pro oba objekty        . Tedy, 
    ∑             
 
   
 (18) 
 
-   je počet znaků pro případ, kdy pro objekt      nabývají hodnoty pravda a pro 
objekt      mají hodnotu nepravda. Tedy,  
   ∑            
 
   
 (19) 
 
-   je počet takových znaků, kdy pro objekt      nabývají hodnoty nepravda a pro 
objekt      mají hodnotu pravda. Tedy,  
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   ∑            
 
   
 (20) 
-   je počet případů negativní shody, což znamená počet znaků nabývající 
hodnoty nepravda pro oba objekty        . Tedy,  
               (21) 
3.5.2 Koeficient korelace 
Pro kvalitativní a kvantitativní znaky je používán koeficient korelace. Obecně se 
korelačním koeficientem vyjadřuje lineární závislost dvou proměnných. Může nabývat 
hodnot z intervalu 〈    〉, kde    a    značí perfektní lineární vztah mezi objekty 
(kladný nebo záporný). V případě kladné korelace hodnoty obou proměnných stoupají, 
v případě záporné jedna z proměnných stoupá a druhá klesá. Pokud neexistuje lineární 
závislost dvou proměnných, korelační koeficient       , což značí neshodu prvků. 
Podle [6] se často hodnota          považuje za dostatečnou, zkreslení dendrogramu 
pak nabývá již přijatelné úrovně. Nejběžnějším je Pearsonův korelační koeficient. 
    Podle [6] korelační koeficient vypočítáme:  
      
∑   
 
 
 ∑   ∑  
√[∑   
 
 
 ∑   ] [∑   
 
 
 ∑   ]
 (22) 
 
Kde   je počet řádků matice proměnných,   a y jsou prvky na  -tém řádku matice. 
3.5.3 Metody stanovení podobnosti (vzdálenosti objektů) – metriky 
Metriky jsou jedním z nejběžnějších nástrojů, jak lze vyjádřit vzdálenost mezi 
objekty. Funkce metrik vychází z geometrického zobrazení dat a daná metrika určuje, 
jakým způsobem se bude zjišťovat vzdálenost objektů. V různě volených metrikách 
mají dva objekty         ze stejného souboru dat různé vzdálenosti, zvolená metrika 
tedy ve výsledku ovlivní kategorizaci do shluků a jejich tvar. Volba správné metriky je 
tak velmi důležitým krokem shlukové analýzy.  
Euklidovská metrika 
Jedním ze základních metrických měřítek je euklidovská metrika, která pracuje na 
principu výpočtu přepony pravoúhlého trojúhelníka (Pythagorova věta) a nyní poslouží 
jako ukázkový příklad. Od této metriky je odvozena řada dalších. Podle [5] je metrika   
funkce definovaná na      , která každé dvojici bodů přiřadí číslo        
reprezentující jejich vzdálenost – délku úsečky mezi nimi. Podle [7] pro každou metriku 
obecně platí, že vzdálenost        dvou bodů       musí splňovat tyto podmínky - 
axiomy: 
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- Symetrie:               .  
 
- Totožnost:               – pokud je mezi body nulová vzdálenost, jsou 
body totožné. 
 
- Trojúhelníková nerovnost:                         – součet délek dvou stran 
je vždy větší, nebo rovný než délka strany třetí. 
 
- Nezápornost:               – vzdálenost mezi objekty může být jen 
kladná, pokud nejsou objekty totožné, je vzdálenost nenulová. 
Podle [5]: Přiřadíme-li objektům, které jsou charakterizovány   znaky jako modely 
body  -rozměrného euklidovského prostoru   , pak je pro dva body       definována 
euklidovská vzdálenost: 
           [∑         
 
 
   
]
  ⁄
 (23) 
 
Pro euklidovskou metriku je důležité učinit vstupní proměnné souměřitelnými, 
jelikož je tato metoda citlivá na rozdílné rozsahy hodnot. Při shlukování dat s různými 
typy znaků je tedy třeba standardizace. Tato metrika nemá shora omezenou hranici 
hodnot a nedokáže zohlednit, pokud jsou některé proměnné na sobě závislé 
(korelované).  
Vážená euklidovská metrika 
Je modifikací euklidovské metriky. Modifikace spočívá v zavedení váhy  , kterou 
jsou vynásobeny vstupní proměnné. Jistým problémem pak může být správné určení 
vektoru vah, abychom získali relevantní výsledky. 
            [∑           
 
 
   
]
  ⁄
 (24) 
 
Euklidovská čtvercová vzdálenost 
Výsledkem je čtverec vzdálenosti dvou bodů. Je výpočetně méně náročná, je mírou 
nepodobnosti, ale některé prameny - [3] ji neřadí mezi metriky.  
            ∑         
 
 
   
 (25) 
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Euklidovská průměrná vzdálenost 
Výsledkem je průměrná vzdálenost dvou bodů. 
            [
 
 
∑         
 
 
   
]
  ⁄
 (26) 
 
Hammingova metrika Manhattan 
           ∑|       |
 
   
 (27) 
 
Označována také jako „City Block“ metrika či „Taxi Driver“ metrika – byla 
inspirována pravoúhlou silniční sítí v Manhattanu. Má nižší výpočetní náročnost než 
euklidovské metriky, je tedy používána v úlohách s velkým objemem dat. Podle [3] jde 
o součet rozdílů jednotlivých parametrů popisujících objekty. Vzdálenost si můžeme 
představit jako cestování po odvěsnách trojúhelníka, namísto euklidovských metrik, kde 
je tato vzdálenost vyjádřena přeponou, metrika tedy odpovídá pohybu po pravoúhlé síti. 
Na obrázku 3. Je znázorněno srovnání euklidovské a manhattanské metriky.  
 
Obr. 4: Srovnání euklidovské a manhattanské metriky (vzdálenosti) 
 
Minkowského metrika 
Někdy nazývaná jako „supermetrika“. Podmínka: pouze pro    . Jedná se o 
zobecnění euklidovské a manhattanské metriky. Zavádí se parametr  , a čím větší je, 
tím připisuje větší váhu na rozdíly mezi proměnnými.  
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           (∑|       |
 
 
   
)
  ⁄
 (28) 
 
Pro     Minkowského metrika konverguje k metrice Čebyševově. 
              
   
          (29) 
 
Čebyševova metrika 
Velmi rychlá, používá se při výpočetně kritických situacích, kdy je doba pro 
výpočet euklidovskými metrikami neakceptovatelná. 
                |       |  (30) 
 
Mahalanobisova metrika 
Metrika je velmi známá a hojně používaná, zohledňuje vzájemné vztahy mezi 
proměnnými – jejich korelaci. Metrika je nezávislá na rozsahu hodnot proměnných, 
zavádí tedy standardizaci. Metrika však potlačuje vliv rozdílů mezi proměnnými, což 
může negativně ovlivnit výsledky. Pokud neexistuje korelace mezi proměnnými a tyto 
jsou normované, pak je výsledek této metody rovný euklidovské čtvercové metrice. 
Podle [8] váhování    proměnných lze zapsat i v maticové podobě: 
       
  (31) 
 
Zápis metriky pak nabude tvaru 
           [         
             ]
  ⁄  (32) 
 
a kde     je inverzní matice kovariance. 
 
Lanceyova – Williamsova vzdálenost (metrika Canberra) 
Používá se při existenci proměnných s nezápornými hodnotami.  
           ∑
|       |
|   |  |   |
 
   
 (33) 
 
V případě, že jsou obě hodnoty          nulové, hodnota zlomku je taktéž 
nulová. Pokud je nulová hodnota jedné z proměnných, zlomek je roven jedné nezávisle 
na hodnotě druhé proměnné. V některých případech podle [7] se v případě nulové 
hodnoty tato nahradí malým kladným číslem – alespoň o řád menším než je nejmenší 
proměnná. 
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Korelační vzdálenost (metrika) 
Korelační vzdálenost je založena na korelačním koeficientu mezi dvěma vektory. 
Metrika je často používaná v případech, kdy je třeba hodnotit soubor dat, ve kterém se 
vyskytují jak malé, tak velké vzdálenosti (v našem případě převedeno na vzdálenosti 
korelační). Metrika potlačuje problém, kdy malé, ovšem leckdy podstatné rozdíly 
vzdáleností jsou utlumeny až eliminovány existencí vzdáleností velkých. 
 Podle [3] můžeme psát: 
               
      ̅         ̅    
√      ̅         ̅    √      ̅         ̅    
 (34) 
Kde 
    ̅   
 
 
∑   
 
 (35) 
a 
    ̅   
 
 
∑   
 
 (36) 
 
Spearmanova vzdálenost (metrika) 
Spearmanova metrika je založena na výpočtu Spearmanova koeficientu pořadové 
korelace, což je bezrozměrné číslo, které kvantitativně hodnotí korelaci (statistickou 
vzdálenost) mezi dvěma porovnávanými veličinami. Podle [6] je vhodná pro 
porovnávání sady dat, kde se vyskytují jak malé, tak velké vzdálenosti mezi objekty, 
přičemž ony malé vzdálenosti jsou více váhovány (mají větší váhu) než ty velké.  
Je definována vztahem: 
               
                   
√                   √                   
 (37) 
Kde 
       
 
 
∑    
     
 
 
 (38) 
a 
       
 
 
∑    
     
 
 
 (39) 
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3.6 Metody shlukové analýzy 
Obecně vzato existují dvě možnosti přístupu: rozklad souboru objektů na shluky, 
nebo vytváření shluků z jednotlivých objektů. Jednotlivé metody shlukové analýzy lze 
tedy nejjednodušeji rozdělit do dvou skupin podle cílů, ke kterým směřují, a to na 
hierarchické a nehierarchické. 
Hierarchické metody se vyznačují společným atributem, rozkladem množiny 
objektů na podmnožiny. Tento algoritmus lze dále rozdělit na přístup aglomerativní a 
divizivní. Aglomerativní shlukování na počátku pracuje s jednotlivými objekty, které 
kategorizuje do shluků. Na konci procesu je pak jediný shluk. Divizivní přístup pak 
vychází z jediného shluku, který je dále rozkládán na podmnožiny se specifickými 
vlastnostmi. Společným rysem hierarchických metod je možnost grafického vyjádření 
rozkladu, který se nazývá dendrogram. Zde je pak jednoznačně pozorovatelná 
hierarchičnost provedeného rozkladu, ovšem při objemném vstupním kvantu objektů 
dendrogram díky své nepřehlednosti ztrácí vypovídací schopnost. 
Nehierarchické metody, jak již vyplývá z názvu, nevytvářejí hierarchickou 
strukturu. Výstupem je tedy předem známý (stanovený) počet podmnožin (shluků) dle 
zadaného kritéria. Tyto metody lze podle [3] diferencovat na optimalizační a metody 
analýzy modů, kde se předpokládá určitý pravděpodobnostní model. Pokud je tedy 
množinu objektů nutno rozdělit do předem určeného počtu shluků, je třeba objektům 
nutně stanovit míru příslušnosti jednotlivým shlukům. V několika shlucích se po 
dokončení algoritmu nacházejí objekty s jistým rozptylem vlastností.    
Další dělení metod lze provést na základě matice vzdáleností. Tato matice je 
naplněna hodnotami vzdáleností pro všechny dvojice objektů ze souboru, tyto hodnoty 
jsou vypočteny na základě jisté míry podobnosti či nepodobnosti porovnávaných dvojic 
objektů. Podobnost či nepodobnost je vyjádřena mírami podobnosti - koeficienty 
asociace, koeficienty korelace, či mírami nepodobnosti - metrikami. Zmíněné metriky 
jsou nejvíce používané. 
Za zmínku také stojí metody, které jsou založeny na přímém využití vstupní matice 
dat (metody vektorového prostoru), tyto se však využívají zejména pro shlukování 
jednoduše popsaných objektů, nikoliv pro složitý popis pomocí širšího souboru 
proměnných. 
3.7 Hierarchické shlukování 
Mějme množinu objektů  . Výsledkem hierarchického shlukování je soustava 
navzájem různých neprázdných podmnožin množiny  , kde průnikem každých dvou 
podmnožin je buď jedna z nich, nebo množina prázdná a kde existuje alespoň jedna 
dvojice podmnožin, jejichž průnikem je jedna z nich [3]. 
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3.7.1 Dendrogram 
Dendrogram je druh diagramu, kterým graficky znázorňujeme výsledky 
hierarchických metod shlukové analýzy. Jedná se o binární strom. Každý uzel tohoto 
stromu představuje jeden shluk. Pokud provedeme horizontální řez dendrogramem, 
získáme rozklady ze shlukovací sekvence, vertikální směr pak reprezentuje vzdálenost 
mezi shluky. 
 
Obr. 5: Dendrogram pro 5 objektů, inspirováno [3] 
3.7.2 Aglomerativní hierarchické shlukování 
Jak již bylo uvedeno výše, aglomerativní shlukování postupuje od jednotlivých 
objektů směrem k jednomu shluku obsahující všechny objekty. Zásadní význam zde 
zaujímá výběr metriky či jiného způsobu vyjádření vzdálenosti objektů. Podle [7] 
jednou spojené shluky již nelze rozdělit, což se může někdy jevit jako nevýhoda. 
 
Rekurzivní definice aglomerativního postupu podle [3]. 
1. Nultý rozklad množiny objektů                   , kde     {  }. 
 
2. V  -tém kroku           najdeme jedinou dvojici shluků          , pro 
kterou je hodnota koeficientu nepodobnosti shluků   (viz dále) minimální. 
                               (40) 
 
Minimum je bráno přes všechny shluky rozkladu   . Sjednocení          nahradí 
v rozkladu      samostatné shluky        . 
 
objekty 
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V posledním       kroku jsou všechny shluky sjednoceny do jediného shluku . 
        (41) 
3.7.3 Metody shlukovacích algoritmů 
Mějme   jako libovolný koeficient nepodobnosti objektů,       jsou shluky 
rozkladu.  (     ) je pak koeficient nepodobnosti shluků [3]. Existuje několik metod, 
jak lze tento koeficient vyjádřit. 
Metoda nejbližšího souseda – Single Linkage – SLINK 
Metoda shlukuje vždy ty objekty, mezi nimiž je nejmenší vzdálenost. Pokud se 
jedná o shluky, platí to samé pravidlo – shlukuje nejbližší shluky. Vzdálenost dvou 
shluků je tedy určena vzdáleností těch dvou objektů v daných dvou shlucích, které mají 
nejmenší vzdálenost. Ve výsledném dendrogramu jsou pak shluky v rovině 
jednoprvkových rozkladů velmi blízko sebe. Nevýhodou metody je možnost zřetězení 
shluků v případě, kdy existují objekty se stejnou vzdáleností od již vytvořených shluků 
a dojde tak k vytvoření protáhlého shluku – „chaining effect“ [6]. Je zde také možnost 
předčasného vytvoření shluku, jehož krajní objekty mají malou vzdálenost. Tyto 
nevýhody pak můžou vést ke zkreslení interpretace výsledků analýzy. 
Definice metody SLINK podle [5]: 
 
 (     )          
     
{ (     )} (42) 
 
Metoda nejvzdálenějšího souseda – Complete Linkage – CLINK 
Metoda shlukuje ty objekty nebo shluky, které mají v množině aktuálně tříděných 
dat největší vzdálenost. Vzdálenost dvou daných shluků je určena největší možnou 
vzdáleností každých dvou objektů z těchto daných shluků. Metoda odstraňuje možnost 
zřetězování a výsledkem jsou shluky podobných velikostí. 
Definice metody CLINK podle [6]:  
  (     )          
     
{ (     )},    pro       je  (     )    (43) 
 
Centroidní metoda – Centroid Linkage - Unweighted Pair-Group Method 
using Centroids – UPGMC 
Využívá zásadně euklidovskou (čtvercovou) metriku, ve které se určí těžiště shluků 
či objektů. Slučování shluků probíhá pomocí center – těžišť shluků, které jsou spočítány 
aritmetickým průměrem. Tato metoda má nevýhodu v možnosti potlačení malých 
shluků. 
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Definice metody UPGMC podle [6]: 
  (     )    
 ( ̅    ̅  ) (44) 
 
Kde   
  reprezentuje čtverec euklidovské metriky a  ̅    ̅   jsou centroidy – těžiště 
shluků. Centroidy spočítáme dle: 
  ̅     
 
   
∑      
   
   
           (45) 
 
  ̅     
 
   
∑      
   
   
           (46) 
 
Kde         reprezentují počty objektů v daných shlucích a               značí 
hodnoty j-tého znaku i-tého objektu ležícího ve shluku    či   .  
Mediánová metoda – Median Linkage - Weighted Pair-Group Method using 
Centroids – WPGMC 
Využívá se pouze pro euklidovskou metriku, vzdálenost mezi dvěma shluky je 
určena euklidovskou vzdáleností jejich mediánů. Tato metoda odstraňuje možné 
nevýhody UPGMC – je eliminováno potlačení malých shluků. 
Definice metody WPGMC podle [6]: 
  (     )   ( ̃       ̃     ) (47) 
 
Kde vektory  ̃       ̃      reprezentují mediány shluků    a   . 
Metoda průměrné vzdálenosti – Average Linkage – Unweighted Pair-Group 
Method using Arithmetic averages – UPGMA 
Vzdálenost mezi dvěma shluky je určena průměrnou vzdáleností všech dvojic 
objektů v těchto dvou shlucích. Patří k výpočetně náročnějším metodám a její výsledky 
se přibližují výsledkům metody CLINK. 
Definice metody UPGMA podle [6]: 
  (     )  
 
      
∑ ∑  (     )
          
 (48) 
 
Symboly         reprezentují počty objektů ve shlucích    a   . 
Metoda váhované vzdálenosti – Weighted Average Linkage – Weighted Pair-
Group Method using Arithmetic averages – WPGMA 
Tato metoda je podobná metodě UPGMA s tím rozdílem, že tato metoda ke každé 
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průměrné vzdálenosti ještě přidá váhu. To znamená, že vzdálenost dvou shluků opět 
počítá jako průměr vzdáleností mezi každými dvěma objekty a k tomu přidá váhu 
daných shluků. Váha shluku je poté určena počtem objektů, které obsahuje. Proto je tato 
metoda vhodná pro použití tam, kde očekáváme, že velikost shluků bude značně 
rozdílná, což je v případě aplikace na signály EKG předpokládaná a velmi 
pravděpodobná situace. 
 
Wardova shlukovací metoda minimálního rozptylu – Minimum Variance 
Clustering – Inner Squared Distance 
Metoda je založena na ztrátě informací při shlukovacím algoritmu. Využívá 
celkový součet čtverců odchylek všech objektů od těžiště (vektoru průměrů, centroidu) 
shluku, do kterého patří, vybírá takové shluky ke sloučení, kde je součet čtverců 
minimální. Zavádí kritérium kvality rozkladu. Kritériem je přírůstek, který je vyjádřen 
jako součet druhých mocnin odchylek objektů od vektoru průměrů v nově vznikajícím 
shluku        , od kterého se odečtou součty druhých mocnin odchylek 
v zanikajících shlucích      . 
Definice Wardovy shlukovací metody podle [6]: 
 
   ∑∑(      ̅  )
 
 
   
  
   
 ∑∑(        ̅    )
 
 
 
   
   
   
∑∑(        ̅    )
 
 
   
   
   
 
(49) 
 
Kde symbol      reprezentuje hodnotu  -té proměnné  -tého objektu v nově 
vzniklém shluku  ,    se rovná počtu objektů v tomto shluku. Symboly  ̅    ,  ̅     a 
 ̅   jsou aritmetické hodnoty  -té proměnné ve shlucích   ,    a  . 
Tímto postupem jsou spojovány shluky, jejichž sloučením je minimalizováno kritérium 
   a dochází k odstraňování malých shluků a tvorbě shluků přibližně stejné velikosti. 
Wardova metoda je účinná pro standardizované proměnné a vyžaduje použít 
euklidovskou čtvercovou vzdálenost. 
3.7.4 Divizivní hierarchické shlukování 
Jak již bylo zmíněno výše, divizivní metody, jak již název napovídá, pracují 
směrem od množiny tvořené jedním shlukem k jednoprvkovým shlukům. Na začátku 
algoritmu se tedy shlukem rozumí celá množina vstupních dat, které se postupně dělí na 
další a další shluky až na konci algoritmu máme jednoprvkové podmnožiny – shluky. 
Dělení shluků probíhá za předpokladu, aby toto dělení bylo optimální vůči určitému 
zadanému kritériu. S tímto postupným rozkladem však vyvstává problém, jak určit 
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optimální rozklad. Obecně pro nalezení optimálního rozkladu   prvků na dva shluky je 
nutno prozkoumat        možností. Již nyní je zřejmé, že divizivní přístup bude 
výpočetně náročný, proto se tyto metody aplikují zejména na množiny obsahující 
poměrně malý počet objektů a pro velké datové soubory se prakticky nepoužívají. 
MacNaughton-Smithova metoda       
Metoda převzata z [10]. Tato metoda směřuje k minimalizaci výpočetní náročnosti, 
ovšem důsledkem je snížení přesnosti zmíněného optimálního shlukování. Pro výpočet 
je využívána střední vzdálenost objektu od zbývajících objektů tohoto shluku. Je 
vyčleněn objekt, který bude základem shluku nového a na základě střední vzdálenosti se 
objekty dividují do nově vznikajícího shluku, či zůstanou ponechány ve stávajícím. 
Definice vzdálenosti objektu         , kde     shluku   je podle [10]: 
         
 
| |   
∑      
   
 (50) 
 
Pokud nevyžadujeme nízký výpočetní čas, je tato metoda vhodná i pro větší 
soubory dat, dosáhneme stabilnějších výsledků oproti aglomerativním metodám, kde 
tvar a velikost shluků závisí již na prvních sloučeních a může tak dojít ke kumulaci 
chyb. 
3.8 Nehierarchické shlukování 
Nehierarchické shlukování rozkládá vstupní množinu dat do podmnožin podle 
předem daného kritéria, výsledkem je systém navzájem různých neprázdných 
podmnožin množiny  , v němž průnikem každých dvou podmnožin není žádná z nich. 
Po rozdělení objektů do daného počtu podmnožin již nenásleduje další dělení, ale 
následují úpravy, aby bylo docíleno rovnoměrnosti rozdělení a optimalizace vzdálenosti 
a nepodobnosti shluků. Kritéria kvality rozkladu jsou závislá na typu použití metod, na 
typu vstupních dat a na požadovaných výsledcích.  
Rozdělení metod: 
- Optimalizační metody (na základě maximalizaci či minimalizace kritéria 
rozkladu) 
- Analýzy modů (na základě koncentrace objektů v  -rozměrném prostoru) 
 
Tyto metody lze také klasifikovat podle počtu tvořených shluků: 
- Metody s daným počtem shluků 
- Metody s variabilním počtem hluků 
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3.8.1 Nalezení optimálního počtu shluků 
Před samotným shlukovacím procesem existuje několik možností, jak nalézt 
optimální počet shluků. K tomuto účelu se využívají algoritmy – indexy, které tento 
optimální počet zjišťují v závislosti na proměnném parametru  . Podle [5] a [6] jsou 
dále uvedeny indexy: 
Goodman-Kruskalův index 
Optimální parametr   je určen pomocí maxima funkce      a je definován: 
       
         
         
 (51) 
 
Symboly      a      reprezentují počty souhlasných a nesouhlasných čtveřic 
čísel (                   ), kde čtveřice náleží     , když                     . 
Symbol      reprezentuje euklidovskou vzdálenost mezi    . Funkce         
      , pokud objekty    a    náleží totožnému shluku. Pokud objekty nenáleží 
totožnému shluku, pak       . 
C-index 
Jedná se o normalizovaný tvar   statistiky a definuje se podle [5] takto: 
   ∑ ∑             
 
     
   
   
 (52) 
 
Pokud objekty    a    náleží stejnému shluku, pak         , pokud nenáleží, 
pak         . Symbol        reprezentuje míru nepodobnosti či euklidovskou 
vzdálenost mezi dvěma objekty. 
      
        
             
 (53) 
 
Kde        reprezentuje sumu nejmenších nepodobností a      sumu 
největších nepodobností. 
Calinski-Harabaszův index 
Tento index podle [5] dosahuje nejlepších výsledků, nalezení optimálního počtu 
shluků   je určeno maximem      . 
       
   
   
[
  
 
  
   ] (54) 
 
Kde symbol n reprezentuje počet obrazů a   
  je druhá mocnina příslušného 
funkcionálu. 
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Gap Statistics 
Jedná se o statistickou metodu, kterou navrhli Trevor Hastie, Robert Tibshirani, a 
Guenther Walther, všichni ze standfordské univerzity v roce 2000 [17]. Jako statistická 
metoda používaná pro odhad optimálního počtu shluků byla navržena speciálně pro 
nehierarchické shlukovací metody. Jedná se o rychlý iterační proces. 
Předpis je dán vzorcem:  
        (
 
 
)∑       
          
 
 (55) 
 
Kde   je sestava referenčních datových sad,   je míra odchylky a   
  průměrná 
míra odchylky při výpočtu rozptylu objektů.   
Požadujeme minimalizaci kritéria, 
  ̂      , když                      (56) 
 
kde  ̂ je určený optimální počet shluků.  
3.8.2 Stanovení počátečního rozkladu 
Již bylo uvedeno, že jsou při nehierarchických metodách dvě možnosti stanovení 
počtu shluků   z celkové množiny vstupních dat. Počet shluků   tak může být dán 
apriorně, či jej lze měnit v závislosti na postupu shlukovacího algoritmu. Ze zmíněného 
vyplývá, že při pevně daném počtu   je nutno přikládat stanovení velký důraz, jelikož 
počet již dále v průběhu algoritmu nelze měnit. Pro výpočet   je možno využít 
například metody pro nalezení optimálního počtu shluků, které jsou uvedeny 
v předchozí části práce. 
Dalším krokem klasifikace je poté určení typických zástupců objektů (etalonů) 
v euklidovském prostoru tak, že se v okolí těchto bodů dá předpokládat výskyt a 
vytvoření shluků. 
Počáteční rozklad se tvoří tak, aby již už na počátku rozkladu byla hodnota 
funkcionálu kvality rozkladu co nejpříznivější. Zavedeno bylo několik postupů, podle 
[5] a [6] je zde několik možností, jak zajistit objekty, které se pak stanou etalony 
shluků: 
 
- Výběr prvních  -bodů z libovolně uspořádané vstupní množiny. 
 
- Generace   umělých bodů, jejichž každá souřadnice je náhodné číslo 
z příslušného variančního intervalu. 
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- Generace        typických bodů, z nichž první je centroidem celé množiny 
bodů a další jsou pak vrcholky  -rozměrného kvádru se středem v centroidu a 
hranami délky     rovnoběžnými s osami souřadné soustavy  
Kde   je počet rozměrů prostoru,    je směrodatná odchylka hodnot  -té 
souřadnice, platí     , kde   je počet bodů. 
 
 
Všechny algoritmy jsou postaveny na střídání dvou kroků, které se opakují, dokud 
nedojde k rozkladu všech objektů na výsledné shluky: 
 
- Výpočet typických bodů existujících skupin. 
 
- Sestrojení skupin shlukových bodů tak, že je každý bod přiřazen k některému 
z typických bodů, od kterého jej dělí nejmenší vzdálenost. 
3.8.3 Metody s pevně daným počtem shluků 
MacQueenova  -středová metoda – K – Means 
    
Postup metody K – Means zjišťuje hodnoty vektorů iterativně tím, že minimalizuje 
střední odchylku mezi zadanou množinou dat a vektory (vzdálenost objektu od etalonu 
shluku), které mají k těmto datům nejmenší euklidovskou vzdálenost. Rozděluje tak 
vstupní množinu do předem daného počtu podmnožin – shluků, tříd.              . 
Nejpoužívanějším kritériem kvality rozkladu je zde hodnota stopy matice 
vnitroskupinové variability      , kde  podle [11]: 
 
   ∑ ∑      ̅        ̅  
 
  
   
 
   
 (57) 
 
Kde   představuje celkový počet shluků,    značí počet objektů v  -tém shluku, 
    je  -tý objekt v  -tém shluku a  ̅  je vektor průměru  -tého shluku. 
 
Výsledkem algoritmu je snaha o rozdělení   objektů    do   shluků a vybrat ten 
shluk, který minimalizuje stopu matice . 
Při tomu postupu je však nutný značný počet jednotlivých výpočtů, proto byly 
vytvořeny algoritmy založené na postupném zlepšování shlukování pomocí 
opakovaného přesunu objektů, pokud je těmito přesuny docíleno nějakého zlepšení až 
do docílení stavu, kdy ke zlepšení nedochází. 
 
Postup metody K – Means ve čtyřech krocích podle [11]: 
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1. Nalezení vhodného počátečního rozkladu do daného počtu shluků, zpravidla se 
provádí vybranou hierarchickou metodou. 
2. Určení změny hodnoty kritéria při přesunu libovolného objektu do jiného 
shluku. 
3. Opakovaný přesun objektů pro minimalizaci kritéria. 
4. Opakování bodů 2. a 3., dokud dochází ke změnám kritéria. 
Jedná se o poměrně jednoduchý algoritmus s přesunem objektů mezi shluky, jsou 
však vyžadována metrická data. Metoda vždy dospěje k nějakému řešení při konečném 
počtu opakování kroků a při různě nastavených počátečních podmínkách lze získat více 
řešení. Metoda K – Means je početně poměrně nenáročná. 
 
Metoda PAM – Partitioning Around Medoids   
 
Pokud se vyžaduje znát reprezentativní objekty charakterizující jednotlivé shluky, 
například pro jasnější interpretaci výsledků, je tato metoda vhodnou alternativou. Tato 
metoda je založena na rozpoznání   reprezentativních objektů             , které 
se značí jako medoidy. Medoidy náleží vstupní množině dat   a počet reprezentativních 
objektů, resp. shluků   je dán předem. Shluky jsou tvořeny tak, aby součet vzdáleností 
všech objektů k jejich nejbližšímu medoidu byla co nejmenší. 
 
Podle [11] je během postupu hledána podmnožina pro minimalizaci kritéria, 
                         , která toto kritérium minimalizuje: 
 
 ∑   
 
                     
 
   
 (58) 
 
Každý z objektů je zařazen do shluku, který je určen medoidem s nebližší 
vzdáleností od onoho objektu. Tedy, objekt    náleží shluku   , když se medoid     
nachází k objektu    v menší vzdálenosti než jakýkoliv jiný medoid  . 
 
Tento algoritmus spočívá ve dvou fázích. 
 
1. Získání prvotního rozkladu množiny dat   postupným výběrem 
  reprezentativních objektů. Tento prvotní rozklad je nazýván fází budování, 
nebo také podle [11] „build phase“. 
2. Fáze výměny, nebo také „swap phase“, během které dochází ke zlepšování 
rozkladu množiny dat  . 
 
Výhodou oproti K – Means je přesnější rozklad množiny objektů na shluky. 
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Forgyova a Janceyova metoda 
 
Tyto metody při shlukování do   shluků společně využívají centroidy, tedy těžiště 
jednotlivých shluků. Objekty se pak třídí do těch shluků, jejichž těžiště má od 
souřadnice objektu nejmenší vzdálenost. Postup těchto metod je opět založen na 
opakování dvou kroků. 
 
1. Přiřazení všech objektů k etalonu, kterému jsou nejpodobnější. 
2. Přiřazení každého objektu ke skupině, ke které je daný objekt nejblíže. 
 
Tyto dvě metody se liší pouze v určení etalonů, a to tak, že Forgyova metoda bere 
za etalony těžiště shluků a Janceyova metoda etalony vytváří podle sdružené 
souměrnosti s těžišti již vytvořených etalonů [5]. 
 
Nevýhoda metod spočívá v závislosti na volbě etalonů na počátku shlukování, 
může se stát, že jsou všechny objekty přesunuty z jednoho shluku do druhého, první 
shluk tak ztrácí smysl, jelikož je prázdný. Výsledek tedy nemusí být optimální. Ze 
srovnání výpočetní náročnosti Janceyova metoda oproti Forgyově vychází jako rychlejší 
[5]. 
3.8.4 Metody s variabilním počtem shluků 
Apriorně daný počet shluků vždy nemusí vyhovovat předpokladům pro optimální 
rozklad, proto existují metody, které tento nedostatek eliminují. Nalezení optimálního 
počtu shluků je pak součástí shlukovacího algoritmu, který díky zavedení více 
vstupních parametrů může rozhodovat o výsledném počtu shluků. Kromě počátečního 
zadání počtu shluků   jsou zavedeny další parametry.    
MacQueenova metoda se dvěma parametry 
 
Před začátkem algoritmu je zadán počet typických bodů  , a zavádí se slučovací 
parametr   a separační parametr   , prvních k bodů je dosazeno za počáteční typické 
body. 
 
Wishartova metoda RELOC 
 
Je třeba zadat 4 řídící parametry. Tyto jsou minimální počet objektů ve shluku, 
vzdálenostní práh, minimální počet shluků a maximální počet iterací. 
 
Metoda ISODATA – Iterative Self-Organizing Data Analysis Techniques 
 
Tato metoda pracuje s dvěma typy parametrů. První typ je zadán apriorně a během 
postupu algoritmu zůstává neměnný. Do prvního typu se podle [5] řadí: počáteční 
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kulovitost (sphericity), počet iterací, počet dělení v jedné iteraci, předpokládaný počet 
shluků, minimální akceptovatelná hodnota funkcionálu ∑  
 
 mezi dvěma po sobě 
následujících iteracích, maximální počet změn kulovitosti. Druhý typ parametrů lze 
měnit během výpočtu. 
Další metody, které existují, mohou své parametry získat (spočítat) přímo 
z analyzovaných dat, například upravená metoda ISODATA, CLASS, která vyžaduje 
jen zadání tří vstupních parametrů (maximální počet iterací, minimální počet objektů ve 
shluku a dělicí práh). 
3.9 Využití shlukové analýzy při analýze signálu EKG 
V dnešní době je snaha o určitou automatizaci, strojovou klasifikaci a celkové 
využití výpočetní techniky přítomna prakticky ve všech oborech lidské činnosti. 
V lékařství je mnoho oborů, kde výpočetní technika v součinnosti s moderními přístroji 
hraje nezastupitelnou roli. Klasifikaci signálu EKG je možno provádět několika 
způsoby, základem v praxi však zůstává, kdy se studenti kardiologie učí rozpoznávat 
patologické atributy signálu EKG a tyto znalosti pak v praxi používají a své empirické 
zkušenosti dále jako lékaři – specialisté, rozvíjejí. Tento lidský faktor je jednoznačně 
nezastupitelný, a pokud ne vždy, tak zajisté ještě dlouhou dobu bude. S rozvojem 
číslicové techniky a pokročilých metod je však možno lékařům usnadnit práci a tím 
značně pomoci i pacientům, kteří se často nacházejí v přímém ohrožení života. 
Jednoznačným příkladem je dlouhodobý elektrokardiografický záznam, tzv. holterovské 
monitorování EKG. Toto měření obvykle sestává z 24 až 48 hodin záznamu, což při 
průměrné tepové frekvenci 70 BPM znamená 100800 resp. 201600 srdečních cyklů. Pro 
optimální vyhodnocení tohoto signálu lékařem by bylo zapotřebí prohlédnout každý 
cyklus, každou vlnu tohoto signálu, což je z časového hlediska prakticky 
nerealizovatelné. V nejjednodušším případě lze aplikací metod shlukové analýzy 
dosáhnout značné časové úspory a lidský faktor – práci lékaře přímo nasměrovat na 
problémové úseky signálu EKG. 
 
Klasifikací rozumíme proces, kdy na základě znalosti vstupních atributů objektů 
dokážeme tyto objekty zařadit do jednotlivých tříd. Automatizace klasifikace signálu 
EKG má však jistá omezení, z nichž první vyplývá již ze samotné nestacionarity a 
variability signálu, zejména mezi odlišnými jedinci.  
Holterovské monitorování je velmi užitečné při odhalování závažných onemocnění, 
která lze jen stěží odhalit z krátkodobých záznamů. Nejčastěji detekovanými 
onemocněními jsou srdeční arytmie a přechodné ischemie, respektive jejich projevy 
v EKG signálu. Jak již bylo poznamenáno, jeden dlouhodobý záznam obsahuje až 
stovky tisíc cyklů a je prakticky nemožné jej vyhodnotit bez počítačové podpory. 
Diagnóza určená lékařem často závisí pouze na několika cyklech z celého souboru, 
proto je velmi důležité, aby detekce hledaných jevů byla co nejspolehlivější.   
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K určení cyklů, které neodpovídají normálním je možno přistupovat dvěma 
přístupy. Metody s učením s učitelem potřebují databázi s manuálně klasifikovanými 
EKG cykly a každý cyklus z holterovského záznamu tak přiřazují k již manuálně 
klasifikovanému, zastoupenému v databázi. Zde je největším problémem variabilita 
EKG signálu mezi jednotlivci, a to nejen z fyziologického hlediska, ale i z důvodu 
rozdílných akvizičních přístrojů, technik, elektrod a různých artefaktů. 
Metody shlukové analýzy patří mezi metody učení bez učitele, nevyžadují tedy 
žádnou databázi a pracují pouze se signálem daného jedince, což se jeví jako daleko 
výhodnější a flexibilnější řešení. Jistou nevýhodou může být, že absence manuálně 
klasifikované databáze vede k nemožnosti automatického stanovení diagnózy, smyslem 
aplikace metod shlukové analýzy jsou však odlišné cíle – aby byl lékař schopen stanovit 
diagnózu na základě vyhodnocení reprezentativních shluků homogenních EKG cyklů. 
Je také nutno stanovit kompromis mezi počtem a velikostí shluků, aby tyto metody 
byly co nejvíce přínosné. Pokud tedy vytvoříme velké množství shluků, čas potřebný 
k manuální analýze bude konvergovat k času potřebnému pro analýzu bez použití 
shlukovacích metod. Na druhou stranu, pokud vytvoříme malé množství shluků, roste 
pravděpodobnost, že budou abnormální cykly zahrnuty do shluku normálních, což je 
neakceptovatelné. 
Podstatné tedy je, aby žádný diagnosticky významný cyklus nebyl vynechán, čili 
zahrnut do shluku normálních cyklů. Z tohoto důvodu se stává přijatelným středně 
vysoký počet shluků, ale shluk, ve kterém se nachází velmi odlišný cyklus od ostatních 
je nepřípustné.       
Naměřený signál EKG je před aplikací metod shlukové analýzy nutno 
předzpracovat. Je třeba odstranit šum, kolísání nulové izolinie, drift, rušivé artefakty a 
veškeré abnormality, které by mohly vést k ovlivnění či dokonce znemožnění optimální 
klasifikace. Jde tedy o získání signálu vyšší kvality, zvýšení poměru signál / šum. Tyto 
úkony však nejsou cílem této práce, proto budou v další části práce pouze zmiňována 
jako fakta, která jsou potřeba učinit. 
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4 APLIKAČNÍ ČÁST 
V programu MATLAB (verze R2012b), byla vytvořena aplikace s grafickým 
rozhraním GUI se zaměřením na realizaci metod shlukové analýzy. Aplikace, 
respektive její implicitní nastavení je optimalizováno pro dvanáctisvodové 
desetisekundové signály z knihovny CSE. Prakticky ji lze pouze s minimálními 
úpravami použít pro jakékoliv EKG signály (různé délky a počty svodů), odpovídající 
datovému formátu souborů ze zmíněné knihovny. Bylo zvoleno hierarchické 
aglomerativní shlukování a nehierarchická MacQueenova k – středová metoda K – 
Means, které budou vzájemně porovnány testováním na dané skupině EKG signálů. 
 
Na obr. 6 můžeme vidět vytvořenou aplikaci skládající se z podoken „Měření a 
detekce“, „Shluková analýza“, dále ze zobrazovací oblasti, kde byla snaha o dosažení 
srovnatelného zobrazení v porovnání s ambulantními EKG přístroji.  
 
 
Obr. 6: Aplikace po načtení signálu W061.mat a proběhlé shlukové analýze 
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4.1 Popis aplikace 
 Aplikace zahrnuje různé možnosti práce s EKG signálem, z nichž některé jsou 
volitelné a nejsou apriorně nutné pro samotný shlukovací proces. Nyní si uveďme 
podrobné blokové schéma postupu a možností při zpracování signálu. 
 
 
 
Obr. 7: Blokové schéma postupných kroků aplikace 
Aplikace se skládá ze 7 souborů, z nichž spouštěcí je EKG_gui_v2.m (soubor je 
třeba otevřít programovém prostředí MATLAB a spustit jej pomocí F5). Po spuštění je 
třeba tlačítkem LOAD otevřít okno pro výběr EKG signálu a některý zvolit. Tyto 
signály musí být umístěny ve stejné složce, jako soubory aplikace. Před zobrazením je 
každému svodu odstraněna stejnosměrná složka metodou nulování první spektrální čáry 
(signál je Fourierovou transformací převeden do spektrální oblasti, první spektrální čára 
je položena rovno nule a signál je zpětně převeden do časové oblasti inverzní 
Fourierovou transformací).  
Nyní je načtený signál kompletně zobrazen podle zavedené posloupnosti I – II – III 
Spuštění souboru 
EKG_gui_v2.m 
Načtení signálu 
*.mat 
Odstranění ss 
složek svodů 
 
Volba    , 
implicitně 500 Hz 
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jejich lokalizace 
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shlukování 
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algoritmu (7) 
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k analýze (12) 
dále stejné, jako výše, bez dendrogramu 
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– aVR – aVL – aVF – V1 – V2 – V3 – V4 – V5 – V6. Bylo dosaženo zobrazení, které 
se velmi přibližuje výstupu z klasických ambulantních elektrokardiografů, tj. popis 
svodů, milimetrový papír, kalibrační impulzy (0,5 a 1 mV), rozvržení jednotlivých 
svodů včetně svodu referenčního, který se používá pro zobrazení jednoho vybraného 
svodu po celé možné šířce obrazovky či papíru, pokud se jedná o tisk. 
Popisy jednotlivých svodů je možné vypnout (implicitně zapnuty), pokud by 
zakrývaly důležitou část signálu. Je možné zvolit vzorkovací frekvenci, implicitně je 
nastavena na 500 Hz stejně, jako je vzorkovací frekvence signálů v knihovně CSE. Dále 
možno nastavit odstup jednotlivých svodů, jelikož signály se silným driftem či vysokou 
amplitudou se mohou překrývat. U většiny testovaných signálů však tento problém 
nenastává. 
Po načtení a případné úpravě zobrazení signálu se nyní přesuňme k podoknu 
„Měření a detekce“. Zde je možné provést, zcela volitelně bez vlivu na případnou 
shlukovou analýzu další dílčí kroky.   
Hlavní pracovní podokna jsou tedy „Měření a detekce“ a „Shluková analýza“, 
ukázka je na obr. 8.  
 
Obr. 8: Hlavní pracovní podokna „Měření a detekce“ a „Shluková analýza“ 
Tlačítko OKNO – zobrazovací plocha je kromě referenčního svodu nastavena pro 
zobrazení prvních 5 sekund signálu, pokud chceme tuto skutečnost změnit, například 
pro detailnější pohled na rozmezí určitého srdečního cyklu, stačí kliknout na tlačítko 
OKNO a poté vybrat počáteční a koncový bod (na pořadí nezáleží) kdekoliv 
v zobrazovací ploše včetně referenčního svodu. 
Tlačítko MĚŘENÍ – bylo vytvořeno pro časové rozměřování signálů, opět stačí 
kliknout na tlačítko a dvěma kliky kdekoliv v zobrazovací ploše vybrat např. QRS 
komplex, jehož délka se poté zobrazí vedle tlačítka. Před měřením je výhodné si 
tlačítkem OKNO vybrat určitý úsek signálu pro získání co nejpřesnějších dat. 
Tlačítko QRS – Slouží k detekci QRS komplexů a jejich vyznačení do zobrazovací 
plochy, po detekci QRS je následně vypočítána průměrná tepová frekvence z daného 
záznamu. O algoritmickém řešení bude pojednáno dále. 
Tlačítko OVĚŘIT RR – vycházíme ze skutečnosti, že fyziologicky je možno, aby 
se předchozí R-R interval od jemu následujícího (či naopak) délkou lišil maximálně o 
16% (podle [15]). Pokud tato podmínka není splněna, existuje důvodné podezření na 
ektopickou činnost. Pomocí tohoto tlačítka také vypočítáme průměrný RR interval. 
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Implicitní nastavení je 16% před i po každém QRS komplexu a lze jej změnit. O 
algoritmickém řešení bude pojednáno dále. 
Po případném využití některých volitelných možností z podokna „Měření a 
detekce“ se dostáváme k hlavní části programu, kterou je podokno „Shluková 
analýza“. 
Jsou zde povinně volitelné možnosti nastavení v rolovacích lištách: 
Typ shlukové analýzy – implicitně hierarchické aglomerativní shlukování 
(parametr Hierarchická), možnost přepnutí na MacQueenovu k - středovou metodu 
(parametr K – Means). 
Výběr délky úseku signálu pro shlukovou analýzu 
- Auto (%) - délka úseku je dána v procentech průměrné délky R-R intervalu před 
i za středem každého detekovaného QRS komplexu, implicitně 10% na obě 
strany, oba procentuální parametry lze nezávisle na sobě měnit.  
- Auto (čas) - délka úseku je dána časy v milisekundách před i za středem 
detekovaného QRS komplexu, oba parametry lze nezávisle na sobě měnit.   
- Ruční - Při volbě této možnosti se výběr úseků a středu QRS, resp. R vlny 
realizuje až po stisku tlačítka CLUSTER. Nejprve nastavíme všechny 
požadované parametry, metriky, atd. viz dále, a stiskneme tlačítko CLUSTER. 
Nyní se do grafu vykreslí celý EKG signál (10 sekund) a další postup sestává ze 
dvou kroků: 1.: Dvěma kliknutími myší vybereme oblast, ze které plánujeme 
vybírat QRS komplex s případně jeho blízkým okolím, např. vlnou P. V grafu je 
nyní zobrazen vybraný úsek, z něhož: 2.: Pomocí třech kliknutí (opět 
v jakémkoliv pořadí) vybereme začátek, střed (R vlnu) a konec úseku, který nyní 
definuje délku signálu před i po středu detekovaných QRS komplexů.      
Výběr metriky (vzdálenosti) 
Pro hierarchické aglomerativní shlukování je možno vybírat z devíti metrik, 
popsaných v kapitole 3.5.3. Implicitně je po spuštění aplikace zvolena Euklidovská 
metrika (parametr euclidean), dále je ji možné zaměnit za některou z dalších. Na výběr 
jsou: Euklidovská vážená metrika (parametr seuclidean), Hammingova metrika 
Manhattan (parametr cityblock), Minkowského metrika (parametr minkowski), 
Čebyševova vzdálenost (parametr chebychev), Mahalanobisova vzdálenost (parametr 
mahalanobis), korelační vzdálenost (parametr correlation), kosinová vzdálenost 
(parametr cosine) Spearmanova vzdálenost (parametr spearman).  
Pro metodu K – Means MATLAB umožňuje vybrat ze čtyř metrik, a to 
Euklidovské čtvercové vzdálenosti (parametr sqEuclidean - implicitně), Hammingovy 
metriky Manhattan (parametr cityblock), kosinové vzdálenosti (parametr cosine) či 
korelační vzdálenosti (parametr correlation). 
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Výběr metody pro tvorbu shluků 
Pro hierarchické aglomerativní shlukování je možno vybrat ze sedmi možností. 
Jsou to tyto, popsané v kapitole 3.7.3: SLINK (parametr single), UPGMA (parametr 
average), UPGMC (parametr centroid), CLINK (parametr complete), WPGMC 
(parametr median), Wardova metoda (parametr ward) a WPGMA (parametr 
weighted). 
Metoda K – Means je sama o sobě metodou pro tvorbu shluků, tj. toto nastavení 
nevyžaduje. 
Referenční svod 
Referenční svod slouží, jak již bylo uvedeno výše, pro zobrazení vybraného svodu 
v maximální délce, kterou umožňuje zobrazovací zařízení (v našem případě celých 10 
sekund, tedy 5000 vzorků – celá délka EKG signálů z knihovny CSE). Nyní však 
zaujímá ještě důležitější postavení – vybraný referenční svod je ten, jehož úseky -  
„vyseknuté QRS “ dle zadaných parametrů vstupují do shlukové analýzy. 
Počet shluků – počet shluků, které požadujeme z daného EKG signálu vytvořit. 
Lze však volitelně použít automatickou volbu počtu shluků, o čemž bude pojednáno 
v následující podkapitole. 
V případě volby metody K – Means lze nastavit také počet iteračních kroků, které 
byly vysvětleny v podkapitole 3.8.3. 
Poslední možností je volba filtrace dolní propustí a odstranění driftu, o čemž bude 
pojednáno v následující podkapitole. 
4.1.1 Vybrané vlastní řešení algoritmů vytvořené aplikace 
V této podkapitole jsou předvedeny a popsány důležité části kódu, úseky řešení 
dílčích problémů navržených diplomantem. Celý kód aplikace je pak k dispozici na 
přiloženém CD. 
Detektor QRS:      
Detektor byl vybrán (převzat) již existující vícesvodový (jako bylo umožněno 
v zadání práce), a spolehlivě funkční. Je zde předveden pouze pro objasnění principu 
jeho funkce, kvůli jeho důležitosti. 
Tento detektor byl vytvořen Ing. Martinem Vítkem, Ph.D. 30. 3. 2011 pro detekci 
QRS komplexů u člověka a králíka [16]. 
Vstupními parametry jsou vzorkovací frekvence a EKG signál ve formátu *.mat 
(obecně matice, kde řádky jsou jednotlivé svody a sloupce vzorky), parametr výběru 
typu EKG „člověk“, či „králík“ a možnost zobrazení detekovaných pozic QRS 
komplexů do signálu. Výstupními parametry jsou pak samotné pozice QRS komplexů, 
které jsou společné pro všechny svody.  
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Detektor pracuje s rychlou vlnkovou transformací CWT pomocí vlnky „bior.1.5“, 
provede nalezení průchodů nulou a detekci lokálních maxim (extrémů) a následně 
průchodů nulou mezi extrémy (typické právě pro QRS komplex), dle zadaných 
parametrů. Detektor je převzat, nebudeme se tedy dále zabývat jeho dalšími 
podrobnostmi. 
Zobrazení signálů z jednotlivých svodů v zobrazovací oblasti: 
Prvním řešeným úkolem bylo pokusit se o co nejvěrnější zobrazení, tedy nejvíce 
podobné zavedeným způsobům u reálných ambulantních elektrokardiografů. 
Výpočet dynamiky svodů pro nastavení zobrazovací oblasti 
 
for i = 1:12 % zjištění dynamiky (amplitud) svodů, podle největší se určí zobrazení  
    rozsahy = max(x(i,:)) - min(x(i,:)); 
    if rozsah < rozsahy 
        OSAy = rozsahy; 
        OSAy1 = OSAy; 
    end; 
 
Nastavení zobrazování svodů I – aVF (svody V1 až V6 jsou řešeny obdobně) 
plot(handles.axesI,OSAx,x(1,:)/1000,OSAx,(x(2,:)-OSAy)/1000,...  
    OSAx,(x(3,:)-2*OSAy)/1000,OSAx,(x(4,:)-3*OSAy)/1000,OSAx,(x(5,:)-
4*OSAy)/1000,... 
    OSAx,(x(6,:)-5*OSAy)/1000,OSAxtest,test,OSAxtest,test-OSAy/1000,... 
    OSAxtest,test-2*OSAy/1000,OSAxtest,test-3*OSAy/1000,OSAxtest,test-
4*OSAy/1000,... 
    OSAxtest,test-5*OSAy/1000); 
yLmin(1) = min(x(6,:)-5*OSAy)/1000; 
yLmin(2) = min(x(12,:)-5*OSAy)/1000; 
yLmin(3) = min(test-5*OSAy)/1000; 
yL(1) = min(yLmin); 
yLmax(1) = max(x(1,:))/1000; 
yLmax(2) = max(x(7,:))/1000; 
yLmax(3) = max(test); 
yL(2) = 1.1*max(yLmax); 
set(handles.axesI,'XLim',([t1 
t2]),'XTick',0:1/25:t2,'YLim',yL,'YTick',yL(1):1/10:yL(2)); 
ylabel(handles.axesI,'Amplituda [mV]','Color','k'); 
xL = get(handles.axesI,'XLim'); 
xT = get(handles.axesI,'XTick'); 
 
 
Výpočet vzdálenosti mezi cykly: 
Před samotným výpočtem vzdálenosti mezi cykly je spuštěn detektor pro zjištění 
pozic QRS komplexů, z pozic je dále vypočítán průměrný R-R interval, výsledné číslo 
je dále použito pro výpočet průměrné tepové frekvence. 
global x QRS vzdalenostRR freq prumRR; 
fvz = get(handles.Freq,'String'); 
fvz = str2double(fvz); 
QRS = QRSdetektor_global(fvz,x,'c','n'); % spustí funkci QRS detektor 
set(handles.RRcheck,'Enable','on');  
vzdalenostRR = zeros(1,length(QRS)-1); % výpočet průměrného R-R intervalu z pozic QRS 
for i = 1:length(QRS)-1 
     vzdalenostRR(i) = QRS(i+1)-QRS(i); 
end; 
prumRR = (sum(vzdalenostRR)/length(vzdalenostRR))/freq; 
set(handles.RR,'String',prumRR); % průměrný R-R interval v sekundách 
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Ošetření necelých QRS komplexů 
Může nastat situace, kdy byl detekován QRS komplex, ale při následné segmentaci 
(vyseknutí) QRS komplexů jsou nastaveny parametry – délky signálu před či za QRS 
komplexem přesahující začátek či konec celého signálu (situace nejsnadněji nastane na 
signálu W120.mat, kde je první detekovaný QRS komplex velmi blízko začátku 
signálu). Takto segmentovaný QRS komplex by byl nekompletní, měl jistý počet 
vzorků pouhé nuly (zepředu či zezadu dle jeho pozice) a byl by tak nesouměřitelný 
s ostatními QRS komplexy. V následné shlukové analýze by tedy došlo k chybnému 
třídění. Tyto QRS komplexy tedy do shlukové analýzy nevstupují a jsou označeny 
číslem shluku 0, jak bude dále předvedeno v diskuzi výsledků. Tato eventuální situace 
je ošetřena následujícím algoritmem: 
if pozice1<0  % ošetření necelých QRS komplexů pro případy prvního i posledního QRS 
        prvni = prvni + 1;  
    end; 
    if pozice2>length(vstup_sig(svod,:)) 
        posledni = posledni + 1; 
    end; 
 
 
Filtrace dolní propustí a odstranění driftu 
Kvůli existujícímu zašumění signálu stochastickým šumem byl implementován 
jednoduchý FIR filtr jako dolní propust. Délka impulsní charakteristiky je nastavitelná 
v kódu, mezní frekvence se v případě aktivace filtru nastavuje přímo v GUI. Vliv bude 
diskutován dále v hodnocení výsledků.  
Zajímavým vlastním návrhem bylo po segmentaci signálu (po rozdělení na 
jednotlivé úseky obsahující QRS komplexy) tyto úseky jednotlivě převést do frekvenční 
oblasti, vynulovat první spektrální čáru a zpětně převést do časové oblasti. Tato filtrace 
je taktéž volitelná. Tímto bylo dosaženo rapidního zlepšení výsledků, jelikož byl 
potlačen drift existující v celém signálu formou odstranění stejnosměrné složky 
jednotlivých úseků signálu. Efekt bude dále představen v hodnocení výsledků. 
Algoritmus je velmi jednoduchý: 
for i = 1:length(QRS)  
    pozice1 = QRS(i)-velikost_komplexu1; % začátek QRS 
    pozice2 = QRS(i)+velikost_komplexu2; % konec QRS 
    if pozice1>0 
        if pozice2<length(vstup_sig(svod,:)) 
            j = j+1; 
            segmented(j,:) = vstup_sig(svod,pozice1:pozice2); 
            if drift == 1 % zapnuté odstranění driftu 
                  figure; % vykreslení QRS bez odstranění driftu 
                  plot(segmented(j,:)); 
                  hold on; 
                S = fft(segmented(j,:)); % převod do frekvenční oblasti 
                S(1) = 0; % nulování první spektrální čáry 
                 segmented(j,:) = ifft(S); % převod zpět do časové oblasti 
                   plot(segmented(j,:),'r'); % vykreslení výsledku po odstr. driftu 
                  hold off; 
            end; 
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Algoritmus určení automatického počtu shluků u hierarchických metod 
Možnost určení automatického počtu shluků je v programovém prostředí 
MATLAB řešitelná pomocí vestavěné funkce „cophenet“ (Cophenetův korelační 
koeficient), výsledky dosažené pomocí této funkce však nebyly uspokojivé, proto byl 
navržen vlastní algoritmus, který provede řez dendrogramem (a tím určí počet shluků) 
na základě existence místa v dendrogramu, kde se nachází největší vzdálenost mezi 
objekty. Navržená metoda vykazuje především při existenci extrasystol velmi dobré 
výsledky, což bude dále diskutováno. 
Z = linkage(dist,link); % hierarchické aglomerativní shlukování 
if auto == 1 % pokud je zvolena možnost automatického určení počtu shluků 
    Y = Z(:,3); 
    for i = 1:length(Y)-1 
    Y(i) = Y(i+1) - Y(i); 
    end; 
    Y(end) = 0; 
    nejvetsi = max(Y); 
    index = find(Y==nejvetsi); 
    num = length(Y(index:end)); % v proměnné num je uložen zjištěný počet shluků 
 
 
Algoritmus pro určení automatického počtu shluků u metody K – Means 
Jelikož K – Means je ze své podstaty metodou, která je postavena na předpokladu 
apriorního pevného počtu shluků zvoleného uživatelem a automatické určení 
optimálního počtu shluků je nad rámec zadání diplomové práce, byl použitý algoritmus 
převzat ze [17] a [18]. Většinou se pro toto určení před samotným spuštěním K – Means 
používají hierarchické metody (popsáno v podkapitole 3.8.1), ty jsou však součástí této 
práce jako samostatná skupina metod shlukové analýzy. Proto byl použit jiný postup, 
zakládající se na „Gap Statistics“, který byl převzat z fóra Mathworks MATLAB, [18].  
Gap Statistics je stejně jako samotná metoda K – Means iterativní proces, takže 
výpočetní náročnost je přímo úměrná rostoucímu počtu iterací. Jak bude následně 
demonstrováno v diskuzi výsledků, je nevhodné zřetězovat iterativní procesy při práci 
s daty – tedy objekty, které jsou popsány nikoliv jednoduše pomocí několika parametrů, 
ale jsou to úseky signálu jako takové, obsahující desítky až stovky vzorků. Metoda je 
převzatá, nebudeme zde tedy uvádět části kódu, ten je celý k dispozici na přiloženém 
CD v souboru gap_statistics.m.      
Vykreslení čísla QRS a jeho příslušnosti určitém shluku 
Po proběhlé shlukové analýze jsou v referenčním svodu zobrazeny čísla QRS 
(modře) a jejich příslušnost určenému shluku (červeně).  
if length(C) > 1 % vykreslení čísel QRS a příslušnosti jednotlivým shlukům 
set(s3,'LineStyle','none','Marker','none') 
Stemlabel = num2cell(C); 
Stemlabel2 = 1:1:length(QRS); 
Stemlabel2 = num2cell(Stemlabel2); 
Xd = get(s3,'XData'); 
Yd = get(s3,'YData'); 
set(0,'CurrentFigure',handles.figure1) 
subplot(handles.axesall); 
for K = 1 : length(Xd) 
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    text(Xd(K)+0.1,Yd(K),Stemlabel(K),'HorizontalAlignment','center',... 
        'Color','b'); 
    text(Xd(K),Yd(K),'/','HorizontalAlignment','center',... 
        'Color','k'); 
    text(Xd(K)-0.1,Yd(K),Stemlabel2(K),'HorizontalAlignment','center',... 
        'Color','r'); 
end; 
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5 DISKUZE (HODNOCENÍ) VÝSLEDKŮ 
Veškeré signály byly důkladně testovány s rozličnými nastaveními parametrů a 
bylo dosaženo různých výsledků. Na počátku je však potřeba si uvědomit, čeho vlastně 
potřebujeme dosáhnout a jak budeme obecně hodnotit úspěšnost výsledků. 
Primárně je důležité si uvědomit výše komentovanou skutečnost, kdy za úspěšnou 
realizaci shlukování můžeme považovat pouze výsledek, kdy jsou odděleny normální 
QRS komplexy od patologických. 
Z knihovny CSE byla vybrána sada 22 signálů obsahující extrasystoly, výběr byl 
takto učiněn ze dvou důvodů. Prvním důvodem je existence některého typu extrasystol a 
druhým fakt, že tato sada signálů byla v roce 2012 testována jinými přístupy 
(algoritmem vycházejícím z R-R intervalů a tvarových faktorů a algoritmem 
vycházejícím z korelační matice) a bude tedy vhodné s [19] vzájemně porovnat 
výsledky. 
K použitým signálům byla vypracována podrobná dokumentace se zobrazením 
všech svodů, uvedená v příloze č. 1. Důvod k jejímu vypracování byl především vlastní 
zájem diplomanta, ovšem byla zde i potřeba lokalizace patologických jevů a popis 
signálů z hlediska výskytu extrasystol pro testování metod shlukové analýzy. Využití 
však jistě najde i v budoucnosti, kdy se na této sadě mohou testovat i jiné metody 
analýzy EKG signálu. Správnost popisu signálů byla konzultována na Pracovišti 
invazivní a intervenční kardiologie FN Brno s místními kardiology - arytmology.      
5.1 Globální nastavení aplikace 
5.1.1 Volba délky segmentovaných úseků  
 
Toto nastavení bylo dáno předpokladem, že normální QRS komplex má 
fyziologicky délku maximálně do 110 ms s tím, že nad 120 ms je považován jako 
aberantní, proto se jako vhodné jeví nastavit úseky signálu na 120 ms. Jelikož QRS 
detektor detekuje středy komplexů, nastavení bylo provedeno 60 ms před středem a 60 
ms za středem QRS. 
 V některých EKG signálech (W026.mat, W065.mat, W074.mat, W105.mat a 
W109.mat) jsou přítomny blokády či jiné změny délky a tvaru QRS komplexů (viz 
příloha 1). Tyto aberantní QRS komplexy lze považovat pro daného pacienta za 
normální, navíc posouzení toho, který shluk obsahuje normální QRS komplexy a který 
ne, záleží na úsudku uživatele aplikace. Testováním bylo zjištěno, že nastavení 120 ms 
je zcela reálně použitelné napříč všemi testovanými signály a vykazuje lepší výsledky 
než ostatní uvažované délky z obou stran QRS komplexu – 60 a 240 ms. Jestliže se 
v signále (jako například ve W047.mat) vyskytují pouze junkční extrasystoly, bylo 
testováno i nastavení, které by postihlo delší úsek před QRS komplexem, tedy 
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eventuální absenci P vlny, či její aberaci (260 ms před, 60 za středem QRS). Pozitivního 
výsledku však nebylo dosaženo zřejmě kvůli tomu, že žádný QRS komplex není úplně 
stejný a případná změna P vlny nestačila na dostatečnou změnu vypočtené podobnostní 
vzdálenosti, aby došlo ke správnému zařazení. Pevné nastavení bylo finálně zvoleno na 
60 ms před středem a 60 ms za středem QRS komplexu. 
5.1.2 Filtrace dolní propustí a odstranění driftu 
Filtrace FIR filtrem jako dolní propustí byla zvolena s délkou filtru      a 
          podle [19], aby bylo dosaženo, co se týče filtrace stejných výsledků a 
celkové výsledky se pak mohly objektivněji porovnat. Byla však testována i jiná 
nastavení délek filtru a mezní frekvence, lepších výsledků (vlivu na výslednou 
klasifikaci QRS komplexů) nebylo dosaženo, proto bylo pevné nastavení zvoleno 
stejně, jako výše uvedené. 
 
Odstranění driftu bylo navrženo a popsáno v podkapitole 4.1.1 a přineslo 
jednoznačně pozitivní výsledky. Na následujícím obr. 9 jsou zobrazeny 
vysegmentované QRS komplexy ze signálu W061.mat (svod V3) bez odstranění driftu 
(modrá křivka) a s odstraněním driftu (červená křivka) popsanou metodou. Na tomto 
signále, tedy konkrétně svodu, byla správná klasifikace podmíněna odstraněním driftu, 
jelikož přítomný drift způsoboval nesouměřitelnost QRS komplexů pro jejich velmi 
rozdílnou stejnosměrnou složkou. Po ověření funkce na všech signálech bylo odstranění 
driftu zavedeno jako pevný parametr pro testování všech shlukovacích metod.  
 
Obr. 9: Vliv odstranění driftu na vysegmentované úseky signálu W061.mat (svod V3) 
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5.2 Hodnocení hierarchických aglomerativních metod  
S nastavením parametrů volby délky QRS komplexů, filtrace dolní propustí a 
odstranění driftu popsanými způsoby byly dále testovány různé kombinace metrik a 
shlukovacích metod. Volba požadovaného počtu shluků byla volena na základě 
podrobné analýzy patologií jednotlivých signálů, viz příloha 1.  
5.2.1 Příklady správných klasifikací 
Příklad 1: 
Signál Svod Metrika Shluk. metoda Počet shluků 
W028.mat V3 Euklidovská SLINK 3 
 
 
Obr. 10: Průběh analyzovaného svodu V3 signálu W028.mat 
 
 
Obr. 11: Dendrogram pro signál W028.mat s daným nastavením 
 
 Pozn.: Signál obsahuje sinusový rytmus a polymorfní komorové extrasystoly – 
56 
 
první typ na pozicích 3 a 7, druhý typ na pozici 8. Na řezu dendrogramu pro 3 shluky je 
patrná správná klasifikace QRS komplexů do daného počtu shluků podle jejich 
morfologií. 
Příklad 2: 
Signál Svod Metrika Shluk. metoda Počet shluků 
W103.mat V2 Mahalanobisova UPGMA 3 
 
 
Obr. 12: Průběh analyzovaného svodu V2 signálu W103.mat 
 
 
Obr. 13: Dendrogram pro signál W103.mat s daným nastavením 
  
 Pozn.: Signál obsahuje sinusový rytmus a kombinaci supraventrikulární 
extrasystoly na pozici 4 a tří monomorfních extrasystol na pozicích 1, 7 a 10. Na řezu 
dendrogramu pro 3 shluky je patrná správná klasifikace QRS komplexů do daného 
počtu shluků podle jejich morfologií. 
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Příklad 3: 
Signál Svod Metrika Shluk. metoda Počet shluků 
W117.mat V2 Manhattan CLINK 4 
 
 
Obr. 14: Průběh analyzovaného svodu V2 signálu W117.mat 
 
 
Obr. 15: Dendrogram pro signál W117.mat s daným nastavením 
 
 Pozn.: Signál obsahuje kombinaci sinusového rytmu na pozicích 1, 5 a 9, 
sinusového rytmu s blokem levého raménka Tawarova a levým předním hemiblokem na 
pozicích 3, 7 a 11, a polymorfních komorových extrasystol, první typ je na pozicích 2, 6 
a 10, druhý typ pak na pozicích 4, 8 a 12. Na řezu dendrogramu pro 4 shluky je patrná 
správná klasifikace QRS komplexů do daného počtu shluků podle jejich morfologií. 
 
 
 
58 
 
5.2.2 Příklady nesprávných klasifikací 
Příklad 1: 
Signál Svod Metrika Shluk. metoda Počet shluků 
W020.mat V3 Korelační vzd. WPGMC 3 
 
 
Obr. 16: Průběh analyzovaného svodu V3 signálu W020.mat 
 
 
Obr. 17: Dendrogram pro signál W020.mat s daným nastavením 
 
 Pozn.: Signál obsahuje sinusový rytmus a polymorfní junkční extrasystoly, první 
typ na pozici 14 a druhý typ na pozici 17. Na řezu dendrogramu pro 3 shluky je patrná 
nesprávná klasifikace QRS komplexů do daného počtu shluků podle jejich morfologií. 
Extrasystola na pozici 14 byla sice správně zařazena do jednoho shluku, ale extrasystola 
na pozici 17 se nachází ve shluku spolu s QRS komplexy pocházejícími ze sinusového 
rytmu, díky tomu je výsledek považován za nesprávný.  
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Příklad 2: 
Signál Svod Metrika Shluk. metoda Počet shluků 
W047.mat V1 Váž. euklidovská WPGMA 3 
 
 
Obr. 18: Průběh analyzovaného svodu V1 signálu W047.mat 
 
 
Obr. 19: Dendrogram pro signál W047.mat s daným nastavením 
 
Pozn.: Signál obsahuje sinusový rytmus a polymorfní junkční extrasystoly, první 
typ na pozicích 11 a 16, druhý typ na pozici 16. Na řezu dendrogramu pro 3 shluky je 
patrná nesprávná klasifikace QRS komplexů do daného počtu shluků podle jejich 
morfologií, extrasystoly byly přiřazeny do shluků obsahující QRS komplexy 
pocházející ze sinusového rytmu, díky tomu je výsledek považován za nesprávný. 
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Příklad 3:  
Signál Svod Metrika Shluk. metoda Počet shluků 
W122.mat II Čebyševova vzd. Wardova 2 
 
 
Obr. 20: Průběh analyzovaného svodu II signálu W122.mat 
 
 
Obr. 21: Dendrogram pro signál W122.mat s daným nastavením 
 
Pozn.: Signál obsahuje sinusový rytmus a 4 monomorfní komorové extrasystoly na 
pozicích 2, 6, 10 a 12. Na řezu dendrogramu pro 2 shluky byly extrasystoly přiřazeny 
do shluku obsahující QRS komplexy pocházející ze sinusového rytmu, díky tomu je 
výsledek považován za nesprávný. 
5.2.3 Automatické určení optimálního počtu shluků 
Algoritmus popsaný v podkapitole 4.1.1 přinesl správné výsledky na signálech se 
sinusovým rytmem a komorovými extrasystolami, jelikož podobnostní vzdálenost mezi 
KES a sinusovým QRS komplexem je velká a lze tedy využít metodu řezu dendrogramu 
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v oblasti největší vzdálenosti mezi dvěma shluky.   
Příklad správného určení: 
Signál Svod Metrika Shluk. metoda Počet shluků 
W112.mat V1 Euklidovská UPGMA 2 
 
 
Obr. 22: Průběh analyzovaného svodu V1 signálu W112.mat 
 
 
Obr. 23: Dendrogram pro signál W112.mat s daným nastavením 
 
Pozn.: Signál obsahuje sinusový rytmus a 2 monomorfní komorové extrasystoly na 
pozicích 5 a 13. Na dendrogramu vidíme podobnostní vzdálenost (zde konkrétně 
euklidovskou vzdálenost), která je největší mezi shlukem tvořeným QRS komplexy na 5 
a 13 pozici a shlukem tvořeným všemi ostatními QRS komplexy. Výsledek řezu v místě 
největší vzdálenosti shluků je tedy správný. Příkladem nesprávného automatického 
určení může být např. obr. 13, kde by řez tímto algoritmem zahrnul ektopický QRS 
komplex č. 4 do shluku QRS komplexů pocházejících ze sinusové činnosti.  
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5.2.4 Sumarizace výsledků 
Na celé sadě signálů byly testovány všechny možné kombinace metrik a 
shlukovacích metod. V tab. 2 jsou výsledná data: A – existuje kombinace metriky a 
shlukovací metody, která správně rozdělí QRS komplexy do daného počtu shluků. N – 
neexistuje. A* – podařilo se najít kombinaci metod, kdy byly polymorfní extrasystoly 
shluknuty jako monomorfní – tedy nesprávně podle morfologie. Sinusové (normální) 
QRS komplexy však byly od extrasystol odděleny. Tuto určitou nepřesnost lze 
tolerovat, jelikož nedošlo k porušení předpokladů stanovených v podkapitole 3.9, navíc 
podmínka oddělení normálních a abnormálních cyklů byla splněna. 
Signály s obsahem komorových extrasystol byly klasifikovány úspěšně, jelikož 
KES jsou morfologicky velmi odlišné od normálního QRS komplexu. A ve většině 
případů nebyl problém oddělit i jednotlivé typy při polymorfii.    
Při supraventrikulárních extrasystolách ve sledovaných signálech, popřípadě při 
existenci AV bloků nedochází (resp. nemusí docházet) ke změnám na QRS 
komplexech, v těchto případech je nesmyslné podle shlukové analýzy QRS komplexů 
hodnotit normální / abnormální cykly, jelikož QRS komplexy jsou z morfologického 
hlediska všechny stejného typu. Částečného úspěchu lze dosáhnout pouze při výrazně 
aberantních vlnách P, které se zahrnou do segmentovaného úseku před QRS, vliv je 
ovšem nevýznamný, jak již bylo zmíněno v podkapitole 5.1.1.  
Co se týče jednotlivých kombinací metrik a shlukovacích metod, nelze 
jednoznačně stanovit, která kombinace dosahuje nejhorších a která nejlepších výsledků. 
Záleží na typu signálu, jeho variabilitě a úrovni zkreslení / zašumění. Výhodnými 
kombinacemi se však jeví použití euklidovské metriky, či Spearmanovy vzdálenosti 
v kombinaci s UPGMA či Wardovou metodou minimálního rozptylu. V případě 
signálu, který není příliš zašuměn (subjektivní, empirický náhled), lze úspěšně použít 
jako metriku korelační vzdálenost.  
Výběr nejvhodnějšího svodu k analýze je opět podmíněn empiricky – je vhodné 
vybrat svod s co nejmenším viditelným zašuměním a dobře viditelnými abnormalitami 
(např. KES diskonkordantní s ostatními QRS komplexy). V případě této sady 
dvanáctisvodových EKG záznamů byly prověřeny všechny svody a nebyly nalezeny 
signifikantní rozdíly, proto se jako nejvhodnější postup jeví subjektivní náhled na 
signál. 
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    Tab. 2: Celkové výsledky hierarchických aglomerativních metod 
  Počet                         
Signál typů                         
  QRS  I II III aVR aVL aVF V1 V2 V3 V4 V5 V6 
W006.mat 3 A A A* N A* A* N N A* A* A* N 
W011.mat 2 A A N A A A A A A A A A 
W020.mat 3 A* A* A* A* N N N N N N A* N 
W023.mat 2 N N N A N N N N N N A A 
W026.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W028.mat 3 A A A A A A A A A A A A 
W034.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W040.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W047.mat 3 N N N N N N N N N N N N 
W054.mat 3 A A A A A A A A A A A A 
W061.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W065.mat 3 A A A A A A A A A A A A 
W074.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W075.mat 2 A A A A A A A A A A A N 
W103.mat 3 A A A A A A A A A A A A 
W105.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W109.mat 3 A N A A A A A A A N N N 
W112.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W115.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W117.mat 4 A A N A A A A A A* A A A 
W120.mat 2 A A N A A A A A A A A A 
W122.mat 2 A N A A A A A N N N N A 
 
5.3 Hodnocení metody K – Means 
Globální nastavení parametrů je samozřejmě stejné jako v podkapitole 5.2, ovšem 
se specifiky pro K – Means. Vybíráme pouze metriku, jelikož K – Means je sama o 
sobě shlukovací metoda. Dalším parametrem je počet iterací, který byl testováním 
empiricky stanoven na 100 opakování (s velkou rezervou, jelikož vliv na výpočetní 
náročnost je v tomto případě zanedbatelný), a s tímto nastavením bylo pracováno 
v průběhu všech testů. Vzhledem k nízkému počtu tvořených shluků a nízkým počtům 
objektů je tento počet iterací dostačující, ve většině případů bylo optimum nalezeno do 
10 iteračních kroků. V případě podkapitoly 5.2 byly uváděny vždy 3 případy správné a 
nesprávné klasifikace, zde uvedeme jeden správný a jeden nesprávný, jelikož jsou u K – 
Means značně zúžené možnosti nastavení.  
 
 
Celkové výsledky hierarchických aglomerativních metod 
Svod 
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5.3.1 Příklad správné klasifikace  
Signál Svod Metrika Počet shluků 
W117.mat V1 Eukl. čtvercová 4 
 
 
Obr. 24: Průběh analyzovaného svodu V1 signálu W117.mat 
 
 
Obr. 25: Zobrazení QRS a těžišť shluků pro signál W117.mat s daným nastavením 
 
Pozn.: Signál obsahuje kombinaci sinusového rytmu na pozicích 1, 5 a 9, 
sinusového rytmu s blokem levého raménka Tawarova a levým předním hemiblokem na 
pozicích 3, 7 a 11 a polymorfních komorových extrasystol, první typ je na pozicích 2, 6 
a 10, druhý typ pak na pozicích 4, 8 a 12. Algoritmus správně rozdělil QRS komplexy 
podle morfologií do 4 zadaných shluků.  
 
 
3, 7, 11 
4, 8, 12 
1, 5, 9 
2, 6, 10 
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5.3.2 Příklad nesprávné klasifikace 
 Signál Svod Metrika Počet shluků 
W023.mat V1 Manhattan 2 
 
 
Obr. 26: Průběh analyzovaného svodu V1 signálu W023.mat 
 
 
Obr. 27: Zobrazení QRS a těžišť shluků pro signál W023.mat s daným nastavením 
 
Pozn.: Signál obsahuje rytmus s abnormalitami typu SA bloku II. stupně a AV 
bloku II. stupně typu Möbitz II. na pozicích 1, 2, 4, 6 a 7 (kratší PQ), na pozicích 3, 5 a 
8 (delší PQ). Algoritmus nesprávně rozdělil QRS komplexy podle morfologií do 2 
zadaných shluků.  
5.3.3 Automatické určení optimálního počtu shluků 
Algoritmus popsaný v podkapitole 3.8.1 a 4.1.1, tedy Gap Statistics je podle [17] 
rychlý iterativní proces. To ovšem, jak bylo ověřeno, platí pouze pro práci s daty ve 
formě parametrů, kterými jsou popsána vstupní data [17]. V případě použití vstupních 
2, 3, 6, 7, 8 
1, 4, 5 
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dat – vektorů vysegmentovaných úseků o délce až stovek vzorků obsahující QRS 
komplexy se výpočetní náročnost rapidně zvýšila. Došlo k určitému cyklení iteračních 
procesů, a to takto: Jak již bylo uvedeno, pro optimální výsledek metody K – Means 
bylo globálně nastaveno 100 iterací (na pracovní stanici se čtyřjádrovým, 3,2 GHz 
procesorem Intel i7 s emulací osmi jader, 16 GB RAM taktovaných na 1666 MHz 
dostaneme výsledek v řádu sekund). V případě aktivace funkce automatického určení 
optimálního počtu shluků se po provedení metody K – Means spustí algoritmus Gap 
Statistics. Tato funkce pro dostatečně přesné výsledky (určení počtu shluků  , které se 
následně použije jako parametr pro další spuštění K – Means) vyžaduje použít alespoň 
2000 iterací [18]. Výpočet se nyní rapidně prodlužuje na dobu trvání v řádu desítek 
minut (v tomto případě je 2000 krát provedena metoda K – Means s různým 
parametrem  , po každém z nich Gap Statistics). Ovšem i pro případ zvolení menšího 
počtu iterací byly dosažené výsledky částečně přijatelné s jediným omezením – při 
opakovaných spuštěních procesu bylo možné obdržet jiné výsledky – parametr  , tedy 
počet určených shluků nemusel být při opakování procesu stejný. Při výpočtu   
algoritmus tento parametr v prvním kroku zvolí náhodně, a to v rozsahu         . 
Následný problém je patrně způsobem malým počtem iterací (možností nedosažení 
správné minimalizace náhodně zvoleného parametru  ), jelikož při zvýšení jejich počtu 
na tisíce až desetitisíce (neúměrná doba výpočtu) se výsledky postupně optimalizovaly 
– opakované výpočty parametru   byly nyní stejnoměrnější přímo úměrně počtu 
iteračních kroků.    
Nestabilní parametr   se ukazuje jako problém v případě, pokud je nižší než 
požadovaný minimální počet shluků. Příklad: Pokud máme v EKG signálu 3 morfologie 
QRS komplexů, je třeba, aby byl parametr    . V případě, že dojde k situaci, kdy 
Gap Statistics určí počet shluků    , tedy 2, nastane problém, kdy jsou ve výsledku 
přidány různé morfologie QRS komplexů do jednoho shluku. Problém je markantní 
zejména v případě polymorfních supraventrikulárních extrasystol, kde hrozí jejich 
přidání do shluku, ve kterém se nachází normální QRS komplexy (žádný až nepatrný 
rozdíl morfologií SVES a normálních QRS komplexů, jak bylo popsáno výše). 
V případě existence pouze polymorfních komorových extrasystol se tento problém jeví 
pouze jako částečný – jednotlivé morfologie jsou přidány do společného shluku 
extrasystol a normální QRS komplexy jsou společně ve shluku jiném. V případě určení 
    je ve všech případech testovaných signálů výsledek nesprávný.  
Na základě uvedených skutečností lze konstatovat, že metoda Gap Statistics není 
díky výpočetní náročnosti vhodná pro práci se segmentovanými dlouhými vektory dat, 
její využití by bylo zřejmě vhodnější při práci na rozměřeném EKG signálu, kde jsou 
jednotlivé vlny a kmity popsány pouze parametricky a při uvedeném minimálním počtu 
2000 iterací pro přijatelné výsledky by bylo dosaženo taktéž přijatelného výpočetního 
času. 
Následně, pouze pro demonstraci, uveďme příklad nesprávné funkce v případě 
malého počtu iterací (10), ale zároveň přijatelné výpočetní náročnosti: 
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Příklad nesprávné funkce:    
Signál Svod Metrika Počet shluků 
W117.mat V1 Manhattan 4 
 
Implicitně je nastaven počet iterací: Gap Statistics: 10, počet iterací K – Means: 100 
Tab. 3: Ukázka nesprávného určení parametru   pro 10 pokusů 
Pokus 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
Vypočtený parametr   3 2 3 3 2 2 2 3 4 3 
 
V tab. 3 je znázorněn výsledek deseti pokusů výpočtu optimálního pročtu shluků 
získaných pomocí Gap Statistics s daným nastavením. Požadovaný počet 4 byl dosažen 
pouze jednou, a to v 9. pokusu. Na uvedeném signále tak došlo k tvorbě shluků, ve 
kterých byly patologické QRS komplexy s různými morfologiemi shlukovány 
nesprávně, navíc se v těchto shlucích objevovaly i normální QRS komplexy, což je 
jednoznačně nežádoucí.     
5.3.4 Sumarizace výsledků 
 
Na celé sadě signálů byly testovány všechny metriky. V tab. 4 jsou výsledná data 
znázorněna stejným způsobem, jako v podkapitole 5.2.4. 
Stejně jako u hierarchických aglomerativních technik bylo dosaženo lepších 
výsledků na signálech s obsahem komorových extrasystol. 
Na signálech W109.mat a W120.mat tato metoda vykázala značně horší výsledky 
než metody hierarchické. Objasnění důvodu lze spatřit patrně ve velkém zašumění 
těchto EKG záznamů. Metoda K – Means je, jak bylo uvedeno v 3.8.3 poměrně méně 
robustní vůči šumu. Bez filtrace dolní propustí (veškerých signálů) nebylo prakticky 
možno dosáhnout správných výsledků na signálech, kde byl šum viditelný již při 
pouhém zobrazení.     
Lepších výsledků metoda K – Means dosahovala pouze sporadicky, příkladem 
může být svod III u signálů W117.mat a W120.mat.  
 Co se týče volby jednotlivých metrik, opět nelze jednoznačně stanovit nejlepší, 
ovšem vzhledem k poměrně menší robustnosti vůči šumu metody K – Means, jako i 
korelační vzdálenosti, popř. kosinové vzdálenosti, je vhodné používat váženou 
euklidovskou vzdálenost či metriku Manhattan, které mají oproti dvěma zmíněným 
větší úspěšnost. 
Pro výběr nejvhodnějšího svodu platí výše popsané v podkapitole 5.2.4, pouze 
s pokud možno větší zřetelí na zašumění daného svodu. V následující tab. 4 jsou 
uvedeny celkové výsledky metody K – Means.       
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Tab. 4: Celkové výsledky metody K – Means 
  Počet                              
Signál typů 
           
  
  QRS  I II III aVR aVL aVF V1 V2 V3 V4 V5 V6 
W006.mat 3 N A A* A N N N N A* A* A* A* 
W011.mat 2 A A N N A A A A A A A A 
W020.mat 3 N N N N N N N N N N N N 
W023.mat 2 A N N A A N N N N N A N 
W026.mat 2 A A A A A A N A A A A A 
W028.mat 3 A A A A A A A A A A A A 
W034.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W040.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W047.mat 3 N N N N N N N N N N N N 
W054.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W061.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W065.mat 3 A A A A* A* A* A A A A* A A 
W074.mat 2 A A N A A A A N A N A N 
W075.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W103.mat 3 N A A A A A A N A A A A 
W105.mat 2 A A A A N A A A A A A A 
W109.mat 3 N N N N N N N N N N N N 
W112.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W115.mat 2 A A A A A A A A A A A A 
W117.mat 4 A A A A A A A A A A A A 
W120.mat 2 A A A N A N N N N A A A 
W122.mat 2 A N N A A A A N N N N A 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Celkové výsledky metody K – Means 
Svod 
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6 ZÁVĚR 
6.1 Souhrnné zhodnocení dosažených výsledků 
Cílem této diplomové práce bylo pomocí zvolených přístupů ke shlukové analýze 
od sebe oddělit normální a abnormální srdeční cykly na základě rozdílů v morfologiích 
jednotlivých QRS komplexů. Jelikož se v EKG signálu mohou objevit abnormální QRS 
komplexy různých morfologií, za správný výsledek lze považovat nejen oddělení 
normálních a abnormálních cyklů (tedy dva shluky – jeden s normálními, druhý 
s abnormálními cykly), ale navíc i situaci, kdy došlo k úplnému rozdělení do shluků 
podle jednotlivých morfologií – absolutní rozdělení. Práce byla směřována právě 
k tomuto úplnému – absolutnímu rozdělení. 
Bylo testováno 22 signálů z knihovny CSE (příloha 1), tedy 22 signálů po 12 
svodech, tzn. celkem 264 svodů. Nyní v tab. 5 srovnejme počet správně určených svodů 
jednotlivými metodami. A – existuje kombinace metriky a shlukovací metody, která 
správně rozdělí QRS komplexy do daného počtu shluků (absolutní rozdělení). N – 
neexistuje. A* – podařilo se najít kombinaci metod, kdy byly polymorfní extrasystoly 
shluknuty jako monomorfní – tedy nesprávně podle morfologie, ale správně podle 
rozdělení na normální / abnormální = sinusové (či obecně pro daného pacienta 
normální) QRS komplexy byly od extrasystol odděleny. Suma A + A* pak reprezentuje 
celkový počet svodů, pro které je zachována platnost tohoto kritéria pro oddělení 
normálních / abnormálních cyklů.  
Tab. 5: Sumarizace výsledků vyhodnocení svodů 
Hodnocení Hierarchické přístupy Metoda K – Means 
A 207 185 
  A* 12 9 
N 45 70 
A + A* 219 194 
   
Podle výsledků v tab. 5 je patrné, že hierarchické přístupy dosáhly lepších 
výsledků. Pro splnění kritéria oddělení normálních / abnormálních cyklů vychází: 
Hierarchické přístupy správně vyhodnotily 83 % svodů a metoda K – Means byla 
úspěšná v 73,5 % případů.  
Za správně vyhodnocený EKG signál budeme považovat ten, kde existuje alespoň 
jeden svod, na kterém bylo dosaženo správného rozdělení s pevně daným nastavením 
uvedeným v podkapitole 5.1. Důvod je následující: Nelze stanovit nejvhodnější svod a 
je třeba se řídit empirickými zkušenostmi operátora, což bylo popsáno v kapitolách 
5.2.4 a 5.3.4, navíc v testované sadě signálů neexistuje signál, který by byl na hranici 
podmínky a obsahoval pouze jeden úspěšně vyhodnotitelný svod (kromě 
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nevyhodnotitelných signálů, viz dále). V nejhorším případě šlo o signál W023.mat, se 
třemi úspěšně vyhodnotitelnými svody. Nyní v tab. 5 uveďme srovnání výše popsaného 
rozdělení na normální / abnormální a rozdělení absolutní. Správný výsledek je označen 
symbolem A, nesprávný pak symbolem N. 
     Výsledky rozdělení na normální a abnormální cykly: 
Tab. 6: Výsledky rozdělení na normální a abnormální cykly 
Signál 
Hierarchické přístupy Metoda K – Means 
Normální / 
Abnormální 
Absolutní 
Normální / 
Abnormální 
Absolutní 
W006.mat A A A A 
W011.mat A A A A 
W020.mat A N N N 
W023.mat A A A A 
W026.mat A A A A 
W028.mat A A A A 
W034.mat A A A A 
W040.mat A A A A 
W047.mat N N N N 
W054.mat A A A A 
W061.mat A A A A 
W065.mat A A A A 
W074.mat A A A A 
W075.mat A A A A 
W103.mat A A A A 
W105.mat A A A A 
W109.mat A A N N 
W112.mat A A A A 
W115.mat A A A A 
W117.mat A A A A 
W120.mat A A A A 
W122.mat A A A A 
Suma A / N 21 / 1 20 / 2 19 / 3 19 / 3 
Úspěšnost [%] 95,5 90,9 86,4 86,4 
 
Z tab. 6 plyne, že při rozdělení cyklů na normální / abnormální hierarchické 
přístupy správně vyhodnotily 21 signálů z celkového počtu 22 (úspěšnost 95,5 %), 
metoda K – Means pak byla úspěšná v 19 případech (úspěšnost 86,4 %). 
Důvody pro menší úspěšnost metody K – Means lze hledat především v menší 
robustnosti vůči šumu, příkladem jsou signály W020.mat a W109.mat, kde je 
přítomnost šumu opravdu markantní. Tyto signály nebyly metodou K – Means správně 
vyhodnoceny, ale hierarchickými přístupy ano. Jediným signálem, který nebyl správně 
vyhodnocen žádnou z metod je W047.mat, a to z důvodu silného zašumění a 
koexistencí polymorfních SVES, o kterých bylo referováno, že nemají odlišný QRS 
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komplex od normálních, diferenciace podle aberace / absence P vlny tedy nemohla být 
úspěšná.   
Shrnutí důvodů selhání metod: 
Důvody případných nesprávných výsledků byly obšírněji popsány v podkapitolách 
5.2.4 a 5.3.4. Jako nejdůležitější faktor pro správné rozdělení se jeví typ abnormalit 
v signálu. Komorové extrasystoly jsou díky své odlišnosti oddělovány spolehlivě, u 
supraventrikulárních extrasystol je úspěšnost menší. Nejhorším případem je kombinace 
KES i SVES, kdy hrozí přidání SVES do shluku normálních QRS komplexů. Pro 
metodu K – Means je pak důležité použít záznamy s co nejlepším poměrem signál / 
šum. 
Srovnání s [19]: 
Testovanými metodami bylo dosaženo lepších výsledků než v případě [19], jedná 
se však o úzkou skupinu testovacích signálů a pro relevantní srovnání by bylo třeba 
testovat větší skupinu a také použít signály obsahující větší počet cyklů. Bylo by také 
třeba stanovit vhodné počáteční podmínky pro všechny metody. Ve srovnání s [20], 
[21], [22] bylo dosaženo horších výsledků, jelikož metody těchto autorů se zakládají na 
daleko komplexnějších postupech využívajících podrobné parametrické rozměření EKG 
signálů. 
6.2 Návrhy na zlepšení funkce aplikace 
      Aplikace, jak bylo uvedeno v podkapitole 6.1, nedokázala správně vyhodnotit 
všechny signály. Příčiny těchto nedostatků však byly způsobeny především existencí 
supraventrikulárních extrasystol, které nemají vliv na tvar QRS komplexů (QRS 
komplexy jsou normální). V případě existence aberantních QRS komplexů byly 
výsledky vždy správné. Pokud bychom chtěli aplikaci vylepšit i pro spolehlivou detekci 
supraventrikulárních extrasystol, které mají normální QRS komplexy, bylo by třeba 
přidat více hodnotících parametrů – neorientovat se pouze na úsek obsahující QRS 
komplex, ale i například zavést hodnocení poměru vzdáleností R-R intervalů, jak bylo 
popsáno v podkapitole 4.1.  
6.3 Zhodnocení splnění zadání 
V kapitole 1 je uveden důvod užití shlukové analýzy na signálech EKG a jsou 
stanoveny a upřesněny cíle diplomové práce. 
V kapitole 2 je popsán srdeční cyklus, převodní systém srdeční, elektrokardiogram, 
charakteristiky a specifika EKG signálu, dále je popsána akvizice pomocí 
elektrokardiografu a pozornost je věnována také poruchám srdečního rytmu. 
Kapitola 3 je věnována shlukové analýze. Jsou popsány její principy, postupy, 
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metody určení podobnosti / nepodobnosti objektů, metriky a možné metody 
shlukovacích algoritmů atd. Je také popsáno využití a postupy hierarchických a 
nehierarchických přístupů ke shlukování. Dále je pojednáno o využití shlukové analýzy 
při aplikaci na EKG signály. 
Kapitola 4 je věnována popisu vytvořené aplikace v programovém prostředí 
Mathworks MATLAB. Aplikace je vytvořena spolu s rozhraním GUI a možností určení 
automatického počtu shluků – vytvořeno nad rámec zadání. Dále jsou probrány vlastní 
navržené postupy řešení dílčích problémů s ukázkami kódu. 
Kapitola 5 se zabývá diskuzí dosažených výsledků. Diskutovány jsou zvolené 
přístupy ke shlukování, jejich parametry, způsoby, důvody a důsledky jejich nastavení. 
Je uvedeno zhodnocení a sumarizace výsledků hierarchických aglomerativních technik 
a nehierachické metody K – Means. 
Kapitola 6 uvádí zhodnocení splnění zadání, srovnání testovaných metod a jejich 
reálné využití. 
V příloze 1 jsou nad rámec zadání popsány z lékařského hlediska veškeré použité 
EKG signály, spolu se zobrazením jejich průběhů, které pochází z vytvořené aplikace.         
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SEZNAM ZKRATEK 
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SA Shluková analýza 
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Mediánová metoda – Weighted Pair-Group Method using 
Centroids 
UPGMA 
Metoda průměrné vzdálenosti – Unweighted Pair-Group 
Method using Arithmetic averages 
WPGMA 
Metoda váhované vzdálenosti – Weighted Average Linkage – 
Weighted Pair-Group Method using Arithmetic averages 
PAM Partitioning Around Medoids 
K – Means   – středová metoda 
RELOC Wishartova metoda 
ISODATA Iterative Self-Organizing Data Analysis Techniques 
CLASS Upravená metoda ISODATA 
MATLAB Výpočetní aplikace – Matrix Laboratory 
CSE Knihovna biomedicínských dat na ÚBMI 
ÚBMI Ústav biomedicínského inženýrství 
CWT Continuous Wavelet Transform 
GUI Graphical User Interface – Grafické uživatelské rozhraní 
KES Komorová extrasystola 
SVES Supraventrikulární extrasystola 
   
PŘÍLOHY 
Příloha 1: Popsané EKG signály se zobrazením ve vytvořené aplikaci 
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W006.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus + SVES polymorfní, nodální (I. typ 5., 8., 12., II. typ 7., 14. beat)  
Frekvence 93 BPM, tachykardie sinusová 
P vlna 100 ms V1 
PQ interval 120 ms  V1 
QRS 80 ms, narušený gradient V1 
ST úsek 110 ms, kolísavá ascendentní deprese V1 
T vlna 200 ms V1 
QT interval 390 ms  
QTc 486 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie normální 
* viditelná vlna U 
 
 
   
 
 
 
Číslo EKG záznamu W011.mat 
Akce pravidelná 
Rytmus sinus + 1 SVES (13. beat), sporadická 
Frekvence 92 BPM, tachykardie sinusová 
P vlna 100 ms V1 
PQ interval 150 ms  V1 
QRS 80 ms, zvýšená voltáž V1 
ST úsek 110 ms, kolísavá ascendentní deprese V1 
T vlna 190 ms V1 
QT interval 380 ms  
QTc 471 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF semivertikální, podle Wilsona 
neurčitá Morfologie ormální 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W020.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus + SVES (14., 17. beat), polymorfní, junkční 
Frekvence 133 BPM, tachykardie 
P vlna 90 ms V1 
PQ interval 140 ms V1 
QRS 85 ms V1 
ST úsek 110 ms, descendentní deprese V3 V1 
T vlna 115 ms V1 
QT interval 310 ms  
QTc 462 ms 
EOS podle I a III neurčitá, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie anteroseptální IM 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W023.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus 
SA blok II. stupně, AV blok 2. stupně, typ Möbitz I. (I. typ 1., 2., 4., 6., 7. 
beat, II. typ 3., 5., 8. beat ) 
Frekvence 48 BPM 
P vlna 110 ms I 
PQ interval 140 u 1. typu beatu, 200 ms u 2. typu beatu I 
QRS 70 ms I 
ST úsek 160 ms I 
T vlna 200 ms I 
QT interval 430 ms  
QTc 385 ms 
EOS podle I a III dolů, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie drobná porucha nitrokomorového vedení 
* inkompletní SA blok viz rytmus, 2 různé délky PQ intervalu 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W026.mat 
Akce pravidelná 
Rytmus sinus, 1 KES (9. beat) 
Frekvence 80 BPM 
P vlna 110 ms V3 
PQ interval 200 ms  V3 
QRS 170 ms V3 
ST úsek 120 ms, descendentní deprese V3 
T vlna 200 ms, bifázická V3 
QT interval 490 ms  
QTc 566 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF intermediální, podle Wilsona 
neurčitá Morfologie AV blok II. stupně, typ Möbitz. 2, bifascikulární blokáda (BPRT + LPH) 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W028.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus + monomorfní KES (3., 7. beat), splynulý stah (8. beat) 
Frekvence 67 BPM 
P vlna 105 ms II 
PQ interval 165 ms  II 
QRS 100 ms, tvar R až qR II 
ST úsek 100 ms, mírná descendentní deprese II 
T vlna 200 ms II 
QT interval 400 ms  
QTc 423 ms 
EOS 
podle I a III neurčitá, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona 
intermediální 
Morfologie přetížení, hypertrofie levé komory 
* viditelná vlna U 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W034.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus + monomorfní KES (4., 7., 10., beat) 
Frekvence 73 BPM 
P vlna 105 ms II 
PQ interval 140 ms  II 
QRS 95 ms II 
ST úsek 95 ms II 
T vlna 160 ms II 
QT interval 350 ms  
QTc 386 ms 
EOS podle I a III doprava, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie normální 
* viditelná vlna U 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W040.mat 
Akce pravidelná 
Rytmus junkční, 1 KES (6. beat) 
Frekvence 74 BPM 
P vlna 100 ms I 
PQ interval 100 ms, navazuje na Q I 
QRS 110 ms, tvar R  I 
ST úsek 90 ms, descendentní deprese I 
T vlna 170 ms, asymetrická, negativní I 
QT interval 370 ms  
QTc 411 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie inkompletní BLRT + LPH 
* viditelná vlna U 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W047.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus + junkční polymorfní extrasystoly (I. typ 6., 11. beat, II. typ 16. beat) 
Frekvence 99 BPM, tachykardie sinusová 
P vlna 100 ms, P pulmonale II 
PQ interval 210 ms  II 
QRS 80 ms II 
ST úsek 100 ms II 
T vlna 150 ms II 
QT interval 330 ms  
QTc 424 ms 
EOS podle I a III doprava, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie polohové změny 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W054.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus AV blok Wenckebach 3:2, 1 KES (7. beat) 
Frekvence 48 BPM 
P vlna 140 ms V1 
PQ interval 320 ms  V1 
QRS 110 ms V1 
ST úsek 90 ms V1 
T vlna 220 ms V1 
QT interval 420 ms  
QTc 376 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie AV disociace, zadní IM 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W061.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus + monomorfní KES (2., 11. beat), AV blok 1. stupně 
Frekvence 78 BPM 
P vlna 130 ms II 
PQ interval 240 ms, AV blok 1. stupně II 
QRS 80 ms II 
ST úsek 130 ms II 
T vlna 180 ms II 
QT interval 390 ms  
QTc 445 ms 
EOS podle I a III neurčitá, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie normální 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W065.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus, polymorfní KES (2., 10. beat) 
Frekvence 69 BPM 
P vlna 105 ms II 
PQ interval 185 ms  II 
QRS 180 ms, BLRT II 
ST úsek 170 ms, descendentní deprese II 
T vlna 200 ms, asymetrická, negativní II 
QT interval 550 ms  
QTc 590 ms 
EOS podle I a III neurčitá, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie kompletní BLRT 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W074.mat 
Akce pravidelná 
Rytmus sinus, 1 KES (5. beat), AV blok 1. stupně 
Frekvence 60 BPM 
P vlna 100 ms V1 
PQ interval 230 ms, AV blok V1 
QRS 140 ms, BPRT + LPH V1 
ST úsek 150 ms I 
T vlna 180 ms I 
QT interval 470 ms  
QTc 470 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie BPRT + LPH 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W075.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus, monomorfní KES (4., 8, 12. beat), kvadrigeminie  
Frekvence 78 BPM 
P vlna 100 ms V2 
PQ interval 140 ms  V2 
QRS 70 ms V2 
ST úsek 150 ms V2 
T vlna 175 ms V2 
QT interval 395 ms  
QTc 450 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie normální 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W103.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus + sporadická SVES (4. beat) + monomorfní KES (1., 7., 10. beat) 
Frekvence 65 BPM 
P vlna 100 ms II 
PQ interval 140 ms  II 
QRS 100 ms II 
ST úsek 120 ms V1-V3 
T vlna 170 ms V1-V3 
QT interval 390 ms  
QTc 406 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie inkompletní BPRT 
* v aVF viditelná U vlna 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W105.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus + monomorfní KES (3., 6., 13. beat) 
Frekvence 88 BPM 
P vlna 120 ms V1-V3 
PQ interval 190 ms  V1-V3 
QRS 180 ms V1-V3 
ST úsek 100 ms V1-V3 
T vlna 150 ms V1-V3 
QT interval 430 ms  
QTc 521 ms 
EOS podle I a III neurčitá, podle aVL a aVF semihorizontální, podle Wilsona 
neurčitá Morfologie BPRT + LPH 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W109.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus 
sinus + monomorfní KES (7., 11. beat) + pravděpodobná junkční SVES (2. 
beat) 
Frekvence 91 BPM 
P vlna 85 ms aVR 
PQ interval 150 ms  aVR 
QRS 130 ms aVR 
ST úsek 110 ms aVR 
T vlna 160 ms aVR 
QT interval 400 ms  
QTc 493 ms 
EOS podle I a III doprava, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie Q v I, Qs V1-V2, ústí z V3-V6, anteroseptální, transmurální IM 
*  
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W112.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus, monomorfní KES (5., 13. beat) 
Frekvence 80 BPM 
P vlna 110 ms II 
PQ interval 170 ms  II 
QRS 105 ms I-III 
ST úsek 95 ms I-III 
T vlna 140 ms I-III 
QT interval 340 ms  
QTc 393 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie anterolaterální IM 
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W115.mat 
Akce pravidelná 
Rytmus sinus, KES (6. beat), sinusová tachykardie 
Frekvence 116 BPM 
P vlna 120 ms II 
PQ interval 120 ms  II 
QRS 80 ms II 
ST úsek 90 ms II 
T vlna 130 ms II 
QT interval 300 ms  
QTc 417 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie normální  
*  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W117.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus 
sinus (1., 5., 9. beat), sinus tvar BLRT + LPH (3., 7., 11. beat) + polymorfní 
KES I. typ (2., 6., 10. beat), II. typ (4., 8., 12. beat) 
Frekvence 75 BPM 
P vlna 90 ms II 
PQ interval 170 ms  II 
QRS 110 ms II 
ST úsek 90 ms V3 
T vlna 230 ms V3 
QT interval 430 ms  
QTc 481 ms 
EOS 
podle I a III doleva, podle aVL a aVF semivertikální, podle Wilsona 
neurčitá 
Morfologie 
polymorfní KES, bigeminie, hypertrofie levé komory (jasné voltážní 
kritérium), inkompletní BLRT + LPH, přetížení LK 
*  
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W120.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus možná, ale nepravděpodobná nízkovlnná FIS, bradykardie, KES (1. beat) 
Frekvence 50 BPM 
P vlna neidentifikovatelná (možná FIS) - 
PQ interval neidentifikovatelný (možná FIS) - 
QRS 120 ms II 
ST úsek 120 ms II 
T vlna 200 ms II 
QT interval 440 ms  
QTc 402 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF intermediální, podle Wilsona 
neurčitá Morfologie možná FIS na frekvenci 300/min, KES rsR V1-2 široký, BPRT + LPH 
* téměř jisté artefakty, chybí P, tudíž možná FIS 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
Číslo EKG záznamu W122.mat 
Akce nepravidelná 
Rytmus sinus + monomorfní KES (2., 6., 10., 12. beat) 
Frekvence 90 BPM 
P vlna 110 ms II 
PQ interval 170 ms  II 
QRS 110 ms II 
ST úsek 110 ms II 
T vlna 150 ms II 
QT interval 370 ms  
QTc 453 ms 
EOS podle I a III doleva, podle aVL a aVF neurčitá, podle Wilsona neurčitá 
Morfologie anteroseptální IM  
*  
 
 
 
 
 
 
 
